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I. 

Einleitung. 



Bei dem grossen Gewinn, den die wissenschaftliche Medicin 
und in höherem Maasse noch die Chirurgie aus den Errungen- 
schaften der Bacteriologic gezogen haben, konnte es nicht aus- 
bleiben, dass auch bezüglich der Augenheilkunde die ätiologische 
Bedeutung der Microorganismen zum Gegenstand ausgedehnter 
Untersuchungen gemacht wurde. An Veranlassung dazu fehlte 
es ja nicht. Ist doch gerade für zwei der wichtigsten Augen- 
krankheiten, für die Blennorrhoe und das Trachom, die Infectiosi- 
tät längst bekannt; ist es doch aus dem Wesen, aus der Natur- 
geschichte dieser Krankheiten klar, dass die Ursache der Infec- 
tiosität ein Contagium vivum sein muss. Es lag also nahe genug, 
einen Microorganismus für den Träger des Contagiums, für das 
Contagium selbst zu erklären, falls sich ein solcher bei jenen 
Krankheiten auffinden Hess. Und er Hess sich finden! Sowohl 
bei Blennorrhoe als bei Trachom wurden besondere Coccenarten 
nachgewiesen. In dem Maasse jedoch, in welchem die Methoden 
und Erfolge der Bacteriologic fortschritten, in demselben Maasse 
wuchsen auch die Ansprüche, welche man an die einzelne bac- 
teriologische Untersuchung stellte. Es genügt jetzt nicht mehr, 
ein bestimmtes Bacterium bei einer bestimmten Krankheit nach- 
zuweisen, es muss vielmehr, wer heutzutage die mycotische Natur 
einer Krankheit behauptet, einen bestimmten wohl characterisirten 
Mieroorganismus in Iteincultur züchten; er muss ferner beweisen, 
dass der Microorganismus a bei der Krankheit a stets, bei ande- 
ren Krankheiten und beim Gesunden nicht gefunden wird, und 

A. E. Flck, Microorf »nUm«n. 1 



endlich muss der Experimentator durch Uebertragung einer Rein- 
cultur jenes Bacteriums a auf den Gesunden die Krankheit a 
wieder erzeugen. Bis jetzt sind es nur wenige Augenkrankheiten, 
bezüglich derer alle jene Postulate erfüllt oder wenigstens nahezu 
erfüllt sind, was hauptsächlich seinen Grund in der ungemeinen 
Schwierigkeit hat, die pathogenen Bacterien auf künstlichen Nähr- 
böden zum Wachsen zu bringen, bezw. vor dem Ueberwuchert- 
werden durch zufällige Eindringlinge zu schützen. Für eine Reihe 
von anderen Augenkrankheiten, z. B. für die eczematöse Entzün- 
dung der Binde- und Hornhaut, befindet sich unser Wissen noch 
im Anfangsstadium, d. h. es sind erst einzelne Stimmen laut 
geworden, die einen specifischen Microorganismus gefunden zu 
haben behaupten. Es wird daher nicht ohne Interesse sein, die- 
jenigen Augenkrankheiten kurz zu besprechen, deren Aetiologie 
specifischen Microorganismen zugeschrieben wird, und zwar werde 
ich mich auf die Krankheiten der Conjunctiva, der Cornea, der 
Thränenwege und der Lider beschränken, weil die Krankheiten 
des inneren Auges durch meine eigenen Untersuchungen nicht 
berührt worden sind. 



II. 

Die mycotischen Krankheiten der Conjunctiva, 
Cornea, Thränenwege nnd Lider nach der gegenwärtigen 

Literatur. 



A. Conjunctiva. 

1. Blennorrhoea. Die am besten gekannte mykotische 
Krankheit der Bindehaut ist ohne Zweifel die Blennorrhoe. Nach- 
dem es Neisser im Jahre 1879 gelungen war, sowohl im Tripper- 
eiter als auch im blennorrhoischen Conjunctivaleiter einen speci- 
fischen Spaltpilz, jetzt Gonococcus genannt, aufzufinden, wurde 
diese Thatsaehe durch eine Reihe von Beobachtern, Haab (9), 
Hirschberg u. Krause (11), Krause (13), Bockhardt (16), 
Krouer (27), Bumm (35) bestätigt. Manche Autoren freilich 



leugneten die Conatanz der Gonoeoeccn bei blennorrhoischen 
SehleimhauterkTnnkungen, wieder andere glaubten den Gonococcus 
Auch im Beerst nicht gonorrhoischer Schleimhäute nachweisen zu 
können. 

Aus dem Widerstreit der Meinungen und Behauptungen hat 
sich nun, zum guten Theil durch Bumin's verdienstvolle Arbeil (SR) 
als feststehend folgendes herausgestellt: 

Der Gomicoecus-Ncisscr kommt im blennorrhnisehon Secret 
oemtant vor. Er ist alier keineswegs immer der einzige Spalt- 
pilz eines blennorrhoischen Secretes. Da er ferner weder durch 
seine Diptoeoccusgestalt, noch durch seine Grösse, mit Bestimmt- 
heit von anderen DiploeoMmttrtaa VU unterscheiden ist, da er 
sieh nur sehr schwer züchten lä'sst und andere, gleich grosse 
Diplocoecenarten ihn leicht überwuchern, so sind andere Diplo- 
coccen vielfach mit ihm verwechselt wurden. Nachdem man 
aber die Möglichkeit dieser Verwechselung zu beachten gelernt 
uud das einzige zuverlässige CharacteriHticum des Gonoeoce.ua, 
sein gruppenwcisCB Eindringen in das Protoplasma der Kiter/ellc, 
zum Führer genommen hatte, gelang es zu beweisen, dass bei 
anderen Krankheiten und auf gesunder Schleimhaut der Gonoeoeeus 
nicht vorkommt. lautlich ist festgestellt worden, dass gonococceu- 
freiea Socret auf gesunder Schleimhaut keine Bleiiunirlioe erzeugt 
(Zweifel, 25), dass gonoeoccenhaltiges Seeret auch in kleinster 
Menge eine Blennorrhoe hervorruft (die zahlreichen Falle von Auto- 
iniiculation auf die Oonjunctivu mit microscopischem Nachweis 
der Gonoeoeccn in den flenitalsecreteu) und dass Rei neu Huren von 
Gonococcen auf gesunder Schleimhaut die typische Blennorrhoe 
erzeugen (Bockhardt, 10 und liiimiii, 35). Es liegt in der 
Natur der Sache, dass man Impfungen auf gesunde menschliche 
Schleimhäute nicht oft vornehmen kann, ganz abgesehen von der 
Schwierigkeit, das Impfmaterial, eine Iteinetiltur des Gonococcus 
zu beschatten. Es wird also die immerhin wünschenswert he 
Wiederholung der Boekhardt'schen und Bumm'schen bnpf fOt- 
suche nur in vereitr/eltm Kfillen gMMOhl werden kennen. 

2. Trachom. Bekannt und allgemein anerkannt ist die 
iufeetii'me, auf einem OuriagfUID vivum lieruliende Natur der Krank- 
heit. Bei dem epidemischen Auftreten iles Tracliunis und hei 
dem an gewisse (.legenden gebuiideneii, dem endemischen ObwtOtK 



andererseits, hat die Annahme viel für sich, daas die Ansteckung 
durch die Luft vermittelt wird. Indessen muss es noch für völlig 
unaufgeklärt gelten, wie im einzelne» Falle die Ansteckung mit 
Trachom erfolgt, ob durch directe lYt.erlragung, durch Inoeulatron 
wie die Blennorrhoe) oder iber esf nadaiw, mehr imlirecten 
Wegen. Üeber das Baeterium des ÜrAdmma sind die Ansichten 
imch getheilt. Sattler (12) züchtete ans Seere.ten TOU Trucliom- 
kranken einen Mierocoeeus, der etwas kleiner als der GonocoeOIH 
ist, sich in seinen Vegetutumsformen über kaum vom ftonocoecus 
unterscheidet. Koch (17) unterscheidet zwei Beotefien UM ' l" r li - 
ehunis, einen Microcoecus hei der bösartigeren Form der Krank- 
heit und eine Stübchctiurl hei der milderen. Michel (4o"), dessen 
0&ter0U6OHSg einer Epidemie von Trachom uach den vervollkomm- 
neten Methoden der neuesten Zeit ausgeführt wurde, fand dfta 
Secret der meisten trachomkranken ( Jonjimetivcn vollständig 
bacterienfrei, iu den Follikeln dagegen wies er eiuen sehr 
kleinen Piplocoecus nach, der in eharacteristi selten Reinen] tu reu 
w nein- und hei Impfung auf eine gesunde < 'onjunetiva binnen 
wettiger Tage Follikelhildung liervorhnichte. ' )b nun in dleeM 
„Tnichoincocciis .li-r A schntfi' nl mr^<'r Epidemie" das Biietcriuill des 
Trachoms überhaupt, auch des vernarbenden, gefunden ist, oder 
ob das klinische Bild des Trachoms durch verschiedene Micro- 
organismen hervorgebracht werden kann, das muss dureh weitere 
Untersuchungen festgestellt werden. Jedenfalls ist es bemerkens- 
wert!!, d«H es Michel gelang, iu einem Falle von altem ver- 
narbendem Triielmm den GootHM der A schaffe nburg er Epidemie 
sowohl mi cm atopisch in excidirten Follikeln als mueroscopisch 
durch Reiuculluren nachzuweisen. 

!). Xcrosis conjunctivae. Trotz des eptdomisrlien Auf- 
treten-- der XflHM hat man kaum Veranlassung gehabt, an eine 
InfertinsiTiii dieser Krankheit, besser vielleicht diesen Krankheit- 
h\rii[iniiiies zu denken. Ibis Kchliesst freilich nicht aus, dass nicht 
schon frühzeitig Jim t i-riirt :mf vrnii.tclirr < 'onjunetiva gefunden 

Worden sind. BeBold (2) war der Erste, welcher Mief gen* 

IBM bei einem Falle von Xcrosis conjunctivae fand. Ktischbert 

und Neuser (18) mim die Enten, weicht in einer e^meiiMeliefl 

liehen Arbeit einen qteoraeolwi Xcrosi'bacillus eingehend be- 
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ausführlich auf die Baclerien der Xcrosis zurückkommnn muas, 
bo will ich hier mir erwähnen, diess nuf die Kuschbert-Neisacr'- 
srhe Arbeit eine ganze Bei he von l'ublieutionen folgte, in denen 
daa fimntnntfl Vorkommen des Ncisaer'schcn Bacillus xrrosis bei 
Xcriif-c bestätigt, zugleich iilicr aueh sii n Vorkommen bei anderen 
Krankheiten, sogar im gesunden Bindehiuitsaek beschrieben wurde. 
Vorausgesetzt, dass alle jene Autoren wirklich den Neisser'sehen 
Bacillus vor sich gehabt haben, würde also die Hpeeificität des- 
selben wegfallen und sein zweifelloses massenhaftes Vorkommen 
auf der xerotischen Bindehaut den Clmractcr einer zufälligen I'ilz- 
nnsiedelung erhalten. 

4. Tu bereu lose und Lupus conjunctivae. Dan iehta 'Tu- 
berculosc der Conjunetiva vorkommt, ist eine zuerst von Koster(l) 
beiläufig erwähnte und von Sattler (i)) in besonderer Abhandlung 
ziu-rst beschriebene Thatsaehe. Dieselbe wurde von mehreren 
Forschern bestätigt 1 ). Bekanntlich gehört heutzutage zur Diagnose 
„Tuberculosis" der Nachweis von Tuberkelbacillen. Dieser For- 
derung scheint bezüglich der Conjunctiva zuerst von Baum- 
garten (4) genügt worden zu sein. In den neuesten l'ublica- 
tionen über dieses Thema begnügte man sich nicht mehr iiiii dm 
niicroseopischen Nachweis der Tuberkelbacillen, sondern suchte 
auch durch Einpflanzung von tuherndös befundenen l'ju'tikelchen 
in die vordere Kammer von Kaninchen oder durch Impfung auf 
Meerschweinchen Tuberculese experimentell zu erzeugen. Erfolg- 
reich in diesem Bestrebeu waren Parinaud (iJO), Oayet (36), 
1'ag.uHiecher und Pfeiffer (22), Rheiu (45), Stölting (46). 

Wenn nun auch streng genommen die Impfung mit einer 
HU f'iiiijinKUivii!-I'artike]chen aufgezüchteten ltcincultur des Tu- 
berketbteUhu wiederholt und zwar nicht blos in die vordere 
Kammer eines Kaninchens, sondern auch auf die IVuijuiiriiva eines 
Menschen ausgeführt weiden inüsste, ehe die mykotische Natur 
der Tuberculosis conjunctivae gegen jeden Einwand gesichert er- 
scheint, so wird bb doch gestattet sein, auf tirund der bisherigen 
Arbeiten und auf Uruud der zahlreichen Arbeiten über Tuber- 



') Bezüglich des tollstämligcn LiteraturrerzeichnUse* bis tum Jahr« 
1884 incl. vergleiche man K. Jtliein; „Uebcr primäre Tuherculoso der Con- 
juniaiy»* (*5). 




euh.sebacillcn überhaupt, den Tuhirkclhacillus als den Erzeuger 
der Tuberculosis conjunctivae; aufzufassen. Die Erfahrungen der 
Würzburger ophthalmologischen Klinik scheinen darauf hinzudeuten, 
dnss Tuhoreulosc der Coiijunctivu weit häutiger vorkommt, all 
man gemeiniglich annimmt, duss sie oft unter dein klinischen Hilde 
de» Trachoms erscheint und dosshnlh irtit dieser Krankheit ver- 
wechselt worden ist. 

/.wischen Lupus und Tubcrculoee ist vum Standpunkt des 
ßaetcriologen kein Unterschied, da für beide Krankheiten dei 
Bacillus tubcrculosis, wenigstens gegen wärtig, als der Kraukhcits 
ern'ger angesehen wird. Natürlich schliesst das keineswegs einei 
klinischen Unterschied zwischen Lupus und Tiihcreulosc der (.'on- 
junetiva aus, ein Unterschied, der ebenso wie das Vorkommen von 
primärem Lupus, in einer Iteiho von Abhandlongeu (efr. dai 
Literat urverzeichnisR bei K. Rhein i, erörtert wurden ist. 

Von eiuer Erörterung der Lepra und der Syphilis conjunc- 
tivae kann luglich abgesehen werden. Nicht ah ob primäre 
Lepta und namentlich primäre Syphilis ilor Conjunetiva imlii'kaiiul 
oder auch nur unerhört selten wäre; aber diese Affeetionei 
rühren ja stets, auch wenn sie zunächst loealer Natur sind, 
einer „Allgemeiner krank ung und es kann daher auf das verwiese 
V..11I111, «as die allgemeine Pathologie über die mveotisebe Natu 
dieser Krankheiten festgestellt hat. 

5, 1 'iinjtiiictivitis acuta. In allcrneucstcr Zeit public 
Wceks (4!)) eine Untersuchung, welche den Anspruch erhebi 

den Bacillus i'tucr hrstimniten Form van acutem, bea Ion 

Frühjahr und Herbst auftretendem Bindehaut ealurrli getumlrn 

im haben. Bei allen Fällen dieser Erkrankung begegnete Wecks 

einem sehr klomm Bacillus, dMMIl Kciinultur allrnliags tiii-ht 
gelingen wollte; doch waren dio Uulturen nur durch eiuo Ba- 
cillenart, eine keulenförmige, verunreinigt: und wahrend Kein- 
culluren der tttltenfl bebu Conjunctivitis HMUgten, brachte eine 
Mischung dos kleinen und des keulenförmigen Bacillus auf ge- 
sunder menschlicher Conjunetiva eine typische Conjunctivitis herv.ir. 

\u'-ii bei ,iiii|i'!-,'m Pansen unter Oonjanottrttfe uml bei 

chronische]] Bindohatiteaturrhen sind von verschiedenen Beobach- 
tern Bneltpihe gefanden worden. 80 ran. ha. /. U. ILiab (D) spär- 

lh|n- M.-no- und DiploCOCOej) und Ketteu hei gutartiger eitriger 



Conjunctivitis, llirsehberg und Krause (II) bei acuter (iranVHMM 
Bacillen; Schleich (81) fand hei einer gewissen Form TOB «-liio- 
rii.si'liiT Conjunctivitis mit etwas schaumigem Secrel einen 3,0 
bis 5,0(i. laugen Bacillus, dw er Ali Neiaaer'a Bacillus xerem 
hält. Weeks (48) beschreibt einen „ttueülus duplex" hei l:<- 
wissoll Formen „milder ConjniU'tivitiiloii". IcIht "1" -il ursächlichen 
Zusammenhang dieser Spaltpilze nml der hom'tioudcn Krankheit 
iet jedoch noch nichts ermittelt. 

b". Conjunctivitis oroupoea innl C. diplithen tiea. Die 
myco tische Natur dieser Krankheiten mrd allgemein ah etwa* 
Selbstverständliches betrachtet. Es gebt iliea deutlich genug aus 
den therapeutischen Maassregeln h error, unter denen die Anti- 
M p th n >i Carbol, Jodoform, Hör, Sublimat u. s. w. eine J litupiruUi- 
spielen. 

Mit der Diphtherie bnbi'ii sich Baetertologen von Fach 
auf das Eingehend nie beschäftigt.*) Aber die Schwierigkeiten, 
web ■In- sich der liiii'frrinlu^isrhcii rnlcrsuchimg gerade dieser 
Krankheit entgegen stellen, sind so gewaltige, das» eine l'elicr- 
einstimuiung über die wichtigsten Fragen nucli nicht erzielt ist. 
Als völlig riebet kann BUS bis jetzt wohl nur dir ThirtWOhll 
registriron, daea in diphtherischen Menibnmen zahlreiche- und 
M'ixliirdrne Snell jiHzarton getroffen werden. Üb eine derselben 
?,. B. der Bacillus von Klcbs und Löffler die UaterU peeoaBl 
der Diphtherie ist bezw. producirt, oder ob verschiedene Spalt- 
pilzurtcn die Fälligkeit haben, das klinische Bild der Diphtherie 
zu erzeugen, darüber sind die Ansichten der Forscher noch ge- 
lheilt. Für unsere specietlo Erörterung genügt der Hinweis, dass 
dir Hiphtheritis der Conjunctiva mit der Kuchen-, Mandel- und 
Keldki>]d'-l>iphtheritis höchst Wiihrscheinlich identisch ist, und das« 
v>ir also kaum auf volle Erkenntnis» der myco tischen Natur der 
diphtherischen Cüiijutumili-i rechnen dürfen, ehe die allgemeine 
Pathologie das Verstund nisa der Diphtherie überhaupt völlig er- 
Kftloeean bat, 

7. Conjunctivitis eczemutosu. Auf das York BMn 

via Spaltpilzen hat tiifford (41) I!) Fälle dieser Krankheil durch 



') Kid UtcmanrenetohalH sei •■ 

Fliiggö ( 38 ( , 9. in. 



lilJlgigen Arbeiten lin-Iot skli bei 



üebertmgBOg von Conjunctivnleecret auf Agar geprüft. 
Resultat war, daes in swei Drittel der Fälle eine Hicrocooeeaea 
wuchs, die Gifford für den Stapuyloeoocue pyogenee ulhus 
halten genetgl ist In dem lebeten Drittel der EVI« wuchst 
andere Bacterienarten uml iw meist mehrere Arten nu gleicher 
Zeit, darunter einmal Baroine, einmal ein schlanker, nicht Bpore» 
tr ag e n der Bacillus, rffir die etwaige ipeoifiBefac Bedeutung diesct: 
Bacterien war es wichtig zu wiesen, ob sie nicht auch auf der ge- 
Bonden Bindehaut vorkamen. 

Um dies festzustellen impfte Gifibrd von den gesundet 
oder mir lehnt frjpertmischen Bindehäuten von 25 Personen, und 
Ewm 27 mal mit negativem, 35 riHti mit positivem Erfolg. Die Bao» 
terienarton stimmten mit den von er/emaii-sen lliinlrliiiutiMi ge/üch- 
tetea Qberein, jedoch waren nicht alle auf eezcmatiisen t'unjunctivi 
gefundene Arten vertreten. Da nun Her bei oeaernatSaer Conjunt 
tivitis am häufigsten gefundene Oooens auch unter den positiven 
Füllen der üttpfung roa oerinaler Oonjunetiva am häutigsten vor- 
gekommen ist, da ea ferner Qifford nicht gelang, durt'h Ein» 
hnptung »einer Rernculturen (in die Kaninchenoonjonetiva) Phly< 
tiinen 7,u (Mvi.'tigi.!ii, .-ti iilriiit offenbar die Frage nach den Erregen 
der iT/1'iFian'..-i'ii Cniijunctivis einstweilen noch eine offene. Die» 
Senlnn kann nur bestätigt werden durah die Tnatoaeho, daas andkn 
Foreoher, /. B. Prfinkel und Franke (47) bei phlyctämiläre 
( 'iinjitni livitis einen Uacillu», den sogenannten Hueillus Xorosis (: 
anget r o ffen haben. 

8, Heber etwaige Batterien von Herpes, Variola and IVniphigi 
der Conjonoäv* iet f »i« jotxt ebenen wenig bekannt) als bei ■ i« - r 
entaprechendeB Erkrankungen dea Übriges Korperu. Dagej. 
nage knn erwähnt werden, «1;««m Poncet (7) unter dem FUgi 
eines Pteryginms einen CVwcenhaurerj gefunden bat) dem et 
Vorrücken des Pterygiunu anschreibt Bndlieh «in ich dar Vol 
stlndigkeil halber Eweün Baoterienbofunde erwähnen, die 
Tiiilit auf einen der gewöhnlichen klinischen Kniuklmitsliildi'r tn- 
ziehen, dagegen als Darios« eil gewisses Entewsee baben: Cerrera 
(ti) fand auf der Conjanctiva Binee nmgen aiidchena „>ihlium 
elbioans" und Lerinovt (iL*) demonatrirte ii einer Veraanunlunf 

von Acrztcu einen Krauken mit »Soor der Conjunctivae. 



B, Cornea. 

1. Ulcus corneae serpeas. Trotz des gewaltig!' n l'm- 
fangcs der Literatur dieser Krankheit ist der MirmorgtinisiimB 
bezw. sind die Mieroorganismen derselbe» noch keineswegs mir 
aller Sii'lirrln'it bestimmt. Um die Krankheit durch Beotoiten 
erzeugt, wird, gilt für ausgemacht, obgleich diese Thatsuche aus 
den bisherigm bactcriologischeu Studien uiclri gerade mit absoluter 
Sicherheit hervorgeht. Denn M bewrisun die von zahlreichen 
Autoren berichteten Uuctorieubefmule im Thranensack, im ("on- 
juuctivalsack, ja auf dem Ulcus selbst logiseliorwoiso noch nichts 
über die Wirkung dieser Mieroorganismen. Vollkommen stobst 
iwr bis jetzt nur. das* man llornhaurgesehwüre mit progressivem 
< li]ii ;iinr künsiüch erzeugen kann durch Einimpfung eOptieobeff 
Substanzen sowohl, als auch durch bestimmte, rein gezüchtete 
Buctericunrten und Schimmelpilze, ■/.. IS. durch die drei Spielarten 

des Staphylo« itu pyoge»s, davon des Streptoeoeeua pyogeme, 

durch Aspergillus glaueus, I.cptotlirix bucuaüs u. 11. m. Einige 
dieser Arten sind auf dem Ulcus selbst nachgewiesen wurden. ■/.. U. 
Schimmelpilze von Leber ("il) uml von Lippinann-Ucrlincr (■*>.'!), 
eine Ecptrothrixart von Sorukin (Mn), Staphyloooesus pyngeaoe 
albus von Widmark (7l>|. Wenn nun in diesen Füllen die uaeh- 
gewii-si'iicu Lebewesen ulh'iu, uiefat etwi mit anderen vermischt 
waren, was wenigstens bei einem TOB Widrnark's Kranken der 
Fall gewesen n -ein scheint, H ist es erlaubt, dies eine bestimmte 
Ulcus ooraett srrpeus als durch Btaphylococeiis pyngenes albus 
erzeugt anzusprechen. Oh dieses Mactcrium für die Mehrzahl der 
Fälle von lliiruhautgcsehwüreu beim Menschen das ('untagiiim 
vivum ist, oder ob und in welchem Piuccriivi-rhälntiss andere 
Spalrpil/artcn dieselbe Wirkung hervorbringen, nli endlich ver- 
schiedene Haeterienarl.cn klinisch dirl'ercnte lloruhautgosehwuru zu 
erzeugen vermögen, das alles sind Fragen, deren Heantwortung 
einstweilen noch ausstellt. Als erste Beitrage in djetar Biehtuog 
darf man die l'ublt<'ati"iien TOB Senu l ((14) und FOD < 'ntchett (50) 
über zufallige Einimpfungen NW Vin-ciiir in die Domes, von 
l'nnas et Ynssaux (IM) und von L. Roy et Alvaroz (t>3) über 
toherooldet liiirnhuulgeseliwürc und endlich von E. Emrnerl (00) 
über eine Keratitis exulecraus dendritieu mycotica, betrachten. 




2. Keratitis phtyetaenulosa. In neuester Zeit hat Bur- 
chardt (»>5) eine Untersuchung publieirt, die sich mit dein Coeeus, 
welcher die Ursiielic der Keratitis phlyciuonulosu ist, beschäftigt. 
Ka gelang diesem Forscher von einem (!) Patienten ulj einen 
Coccua zu züchten, den er als Coccus tiavus desidens (et Flügge, 
:(!)) autt'usst; Itemcultiir dieses Ooecus auf die Kanincheidiornluiut 
geimpft, erzeugte eine Impfkeratitis, deren natürlicher Ablauf 
durch Auskratzen unterbrochen wurde uud deren Identität mit 
Keratitis phlyctaenulosa wesentlich aus dem Umstand gonchlOMMB 
wird, duss der QMMM BetIU fleridwn aus l'artikclehon der ge- 
impften llornhautstelle sieh wieder aufzüehten licss. Die Unter- 
suchung ist also doch wohl eiuo zu wenig ausgedehnte, als dass 
man die Ansicht des Autors für bewiesen nehmen konnte. 



0. Tbränenwege, 

Schon lange weiss mim, dass Frkninkung des Tliranru^ukcs 
eine grosse Ocfahr für da« Auge ist, weil der eitrig« odef srlil.u- 
inige Inhalt des Thrüncnsackes eine miuime Verletzung der Cnrnea 
in ein bösartiges Ulcus, eine tadellos verlaufene Operation durch 
Wuadoiterung in eine ganzlich missgh'icktc verwandeln kann Fs 
haben daher verschiedene Forseher, namentlich Sattler (7;t) und 
Widmark (7t>) die Baetcriou des Tlinitiensiicksccrctcs untersucht; 
Widmark hat 4 verschieden«. 1 Alton rein gMfiflhtet, Sattler 
flugar Hl Arten. Die 4 Ifucteriouiirten Will mark 's brachten 
-.iniiiiilicli auf der Kiiiiinehenhortihaut Uiceru hervor; von den 
10 Arten Sattler'« hatten *> diese patbogeac Wirkung. Sa l bet 
fWfltflldBcl beweisen diese Versuche uocli nichts für die Frage, 
welche* Maiierinm im coiuTctcsi Falle heim Menschen ein I Ichs 
rWBWIfl hervorgebracht hat; und wohl tbeiUO irakig DM 
jene llenbai'htungen für die Frage, welcher Micrnnrpinismus die 
Erkrankung des Tliränensaeke« erregt. Widmark i»r. der An- 
sicht, das» dio phlegmonöse Uucryoevstitis durch sein viertes ilac- 
Icnuin, einen S| i i-jitncoccus erzeugt wird, und dsaa seine ltaeterien 

I und 2 BtftpbjdoooMua pyogeoea nmoi und iUnu, mria tth 

lemn 8, ein ltacillus. nur dann eine Hleiinonliooa Mfid lacry- 
malis licrviiiliiin^'n. mOB durch irjjeinl we] ( -iie 1 reiche der 
Ahtiuss der Tliränen Ui die Nase gehemmt und das Sucre, im 
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Thränensack stagnirend sei. Man sieht, auch diese Fragen sind 
wie so viele der vorhergehenden noch nicht über den Zustand 
von mehr oder weniger begründeten Ansichten hinausgekommen. 
Zahlreich und übereinstimmend sind die Mittheilungen über 
Concretionen der Thränenwcge, die bei microscopischer Unter- 
suchung als Leptothrixföden und andere parasitäre Elemente er- 
kannt wurden. 

D. Lider. 

Von den zahlreichen Erkrankungen der Lider haben wir 
hier nur zwei zu besprechen, die Blepharoadenitis und das 
Chalazion, die erstere eine acute aenöse Entzündung der Talg- 
drüsen im Gebiete des Lidrandes, das zweite eine chronische Ent- 
zündung der Talgdrüsen im Gebiete des Tarsus. Bei der ersteren 
hat Widmark in der bereits erwähnten Arbeit und in einer 
ganz kürzlich erschienenen Bakterien beschrieben; in 17 Fällen 
fand sich Staphylococcus pyogenes in zwei Spielarten. Bei 
Chalazion hat Burchardt (77) Leptothrix, ferner sich bewegende 
Körnchen gefunden, die nach seiner Ansicht aus dem Mundspeichel 
in die Meibom 1 sehen Drüsen gelangt sind und dort das Chalazion 
erzeugt haben. 

Im vorigen Jahre hat Poncet (79) „gros microcoques a im 
Chalazion entdeckt und Boucheron (78) hat diese Microben rein 
gezüchtet und durch Injcction der Reincultur in die Meibom 9 sehen 
Drüsen des Kaninchens Chalazion erzeugt (!!?). Vassaux (80 u. 81) 
hat dann die Entdeckung Poncet's uud Boucheron's geprüft 
und sie für eine Verwechselung mit „granulations nuclcniennos" 
erklärt. Unter solchen Umständen wird es keine übertriebene 
Skepsis sein, auch diese Frage für eine durchaus offene zu erklären. 



Untersuchung gesunder und chronisch catarrhalischer 
Conjunctivalsiieke. 



Der vorstehende Ucbcrbliok über den augenblicklichen Stand 
der bactcriologi sehen Befunde bei den äusseren Augenkrankheiten 
7-eigt unzweideutig, dass man. im Eifer des Suchen» nach patho- 
gencn, speci fischen Microorganismen oft genug vergessen hat, BS 
die Anwesenheit vmi harmloseu, unwirksamen Schmarotzern zu 
denken. Es wird daher sicherlich ein nützliches Unternehmen 
sein, gerade diese Baeterien zum Ucgcnstund einer Untersuchung 
zu wählen. 

Da der Bindehaut Mick des Auges mit der AiiBsenluft in 
iitTfiirr t'iiintimniiiiiidn stein, W kann es nieht ausbleiben, dass 
«u 8|äubcheii hängende Keime auf den Bulbus lallen und durch 
den I.idschlag in den Coujunctivalsack gewischt werden. Dies 
itt alier keineswegs die. einzige Art, wie Micro Organismen in 
den Bindehautsack gehmgen können, gelangen müssen. Wenn 
man sich Murgens das (iesieht mit Wasser badet, welches die 
Nacht über im wannen Schlafzimmer |«MUlnt«ll liat, so braucht 
nur ein Tropfen davon iu deu Conjuuctivalsaek einzudringen, um 
mit Bestimmtheit zahlreiche Miemorguuismcn auf die Uonjunctiva zu 

l"i"i'l'iii. Oder m DU rieh die Augen mit einem bereitt §B- 

linmeiiieti TiiM-lietnuch reiht, wenn man zu dieser Operation die 
Finger selbst verwendet, die ja im .Sinne des BacteriulogoB nie- 
mals rein, d. h. pilzfrei sind, wenn iniin gar den eigenen Speichel, 
ein von sehr vielen Menschen beliebtes Hausmittel gegen Jucken 
des Auges, auf des Augenlidern verreibt, M wird man durch alle 
dies.' Manipulationen ganz gewiss IJurienen in den eigenen Con- 
juin livatsiwk befördern. Endlich ist daran zu denken, dass der 
('(uijunctivalsaek durch die Tliriiiieiiwege mit der Nasenhöhle in 

Verbindung stellt, die bekanntlich aileli beiB Im Minderten von 

Biwterien und Biicterieiianen wimmelt. 

Eh ist nun mein Bestreben gewesen, durch eigene Unter- 
suchungen festzustellen, üb jene theoretisch postulirtcii Biietcricn 
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auf der Bindehaut, seihst auf der gesunden Bindehaut wirklich 
Vorfanden sind, ohne ihrerseits irgend welche pathologische Vor- 
gänge a i) szu lösen, und ich halte dann ferner versucht, die auf- 
gefundenen Bakterien fein zu züchten iiml so zu beschreiben, dasa 
der Leser seihst heurtbeiion kiinn, oh und mit welchen der von 
anderen Autoren beschriebenen Arten die ineinigeu identisch sind. 
Zu dieser Untersuchung stand mir das poliklinische Material 
der hiesigen l'niversitäts-Augenklinik zur Verfügung. Da es aber 
allerhand Unbequemlichkeiten hatte, die für meine Untersuchung 
ptaaendan Fälle aus dem ab- und zuströmenden Publicum des 
Wartezimmers auszulesen, so nahm ich sehr gern ihis Auerhieten 
des Herrn Dr. Rieger an, welcher mir die Pfründner des Julius- 
spitals zur Verfügung stellte; ihm und seinen Assistenten Herrn 
Dr. med. Kremet und Herrn cand. med. Vogt spreche ich hier- 
mit meinen wärmsten Dank für die mir geleistete Hülfe aus. Die 
rnfersuchung der Pfründner wurde gruppenweis vorgenommen. 
Wie man bei dem hohen Alter dieser I>eute erwarten muss, 
handelte es sich sehr häufig um nicht normale AngeD, namentlich 
chronische B indehautentarrhe und deren Folgezuständc wie Entropien 
und Ectropien wurden öfter beobachtet und ein derartiger Befund 
natürlich stets notirt. Die Präparate wurden folge n denn aussen 
hergestellt: Das untere I,id wird eetropionirt, und wenn sich in 
der unteren Uchorgangsfaltc ein SchleimHöckchen bemerken lässt, 
i wird es mit einer Irisch geglühten Platinöse herausgefischt und 
auf einem mit Alcoho] gereinigteu Object träger verrieben. Konnte, 
wie in der überwiegenden Mehrzahl der Fidle, im Cmijunctival- 
sack Schleim oder Eiter nicht entdeckt werden, so wurden mit 
der Platinöse die Schluchten, welche die Thräneukarunkel um- 
geben, ausgewischt. War auch auf diese Art nicht da» kleinste 
Schleimrlöekehen zu gewinnen, so begnügte ich mich damit, die 
tbränennasse Platinöse auf dem l Hijecttrager hin und her zu reiben; 
-ellist in -olilien. Mhetnbtt nur aus Thranenh'üsHigkcii bestehenden 
Flecken fanden sich fast stets einzelne Epithelschollen und au 
denselhen Microorgauismen. Die so hergestellten Präparate wurden 
unter tllusglocke lufttrocken gemacht, hierauf mit wassrijrcn Anilin- 
farben, meist mit Methylviolet gefärbt und schliesslich mit Zciss, 
Objective DD und homogene Immersion '/■*, Ocnlare III und V 
durchmustert. Alle Messungen der Hacterien wurden mit Hülfe 



1-1 



einea ( k'ularmicromeU'rs vorgenommen, der-sen Theilstnehintervalte 
(boi Ohjectiv Immersion 'j\i, Oculur III, Tubuslänge 155 min.) 
einer ObjcctgrüsHe von 1,87 [l entsprechen. Ich erwähuo die» 

ausdrücklich, um den Lew dann zu erlösen, da»a jode unter 
1,07 p, sinkende Grfisscuungalte nicht auf Messung, sondern auf 
BnlfeHng beruht. l T m die bei Pflllifanrngfm IBIOim idliohBD Fohler 
thunliehst BD verkleinern, halte ich womöglich stets statt eines 
MierocoeeiiN oder Bacillus eine ganze Kette derselben gemessen 
und durch die Anzahl der Individuen dividirt. Auch bei den- 
jenigen Coeeeniirteu, die eigentliche Kelten nicht bilden, wird man 
bei einiger Geduld gewöhnlich eine Stelle des Präparate- linden, 
wo vier oder fünf Individuen in einer geraden Linie nebeneinander 
liegen. 

Die Anzahl der untersuch teil, entweder ganz normalen odtt 
chronisch-catarrhalischen Bindehäute ist B5( dieselben vertlicilcn 
»ich auf 57 l'eisiiiiiu Nin in (1 Fällen von diesen 85 wurden 
Microorganismen nicht gefunden. Wenn man nun MHigl 
nur hei einem der Pfrümlner beide Augen baeterieiifrei gefunden 
wurden, dass dagegeu in den vice übrigen negativen Fallen das 
vom einen Auge entnommene Präparat baeterieiifrei, das Prä- 
parat des anderen Auges bacterionliaitig war, wenn mau ferner 
bedenkt, dasa ein positiver Befund die Anwesenheit von Radericn 
auf der betreffenden Bindehaut Meint «teilt, eiu negativer Befund 
über, btMnflfirn bei Untersuchung nur eines Präparates, die An- 
wesenheit von Haptenen durchaus nicht mit Sicherheit ausschliesst, 
so wird es erlaubt sein, den Scbluss zu ziehen, dass — zuiiiolist 
bei rlen Pfrüudiieru des Juliusspitals — Baetorien verschiedener 
Art regelmässige Bewohner gesunder sowohl als catanhaliselier 
fniijnnciiven sind. 

fliws iiiieb in den wenige» Fällen, bei denen sieb im ersten 

und einzigen Präparat Bacfcrieu nicht auffinden tteasen, dem b 

Itiiciciien vorhanden waren, ist aus zwei Gründen sehr wahr- 
srlieinli.b. Kinnial uäinlieh lint dfo Impfung uiil Beeret der schein- 
bar baeterienfreien Bindehaut zur Kiitwickoluiig vi.n DoOCMWOlosiM 
geführt, also für dienen einen Fall \wnigsieii« bewiesen, das» das 

NichiHndeii im Ooeon im mteroeMBiMlieii Präparat nah nebt) 

wohl mit ihrer Anwesenheit im ButtdebwteBCWi lOHHIg, lud 

dann zweitens habe ich wiederholt und zu meinem nicht geringen 
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Erstaunen die Beobachtung gemacht, dass ein gewisses Biude- 
huiitsceret viii Stäbchen wimmelte und von Coccen frei schien, 
unii wenn ich mit diesem Material eine Agar- oder Gclntineplatle 
impfte, so gingen nur (.\na emulimien miF. Offenbar waren als» 
Oowcä in dem Präparat übersehen worden. Es ist daher durch- 
aus nöthig, das Bindehaut Beeret sowohl direct ah auch durch 
Impfung bezüglich seines Oelialtes an Microorganismen zu unter- 
Bueben. Das Micro scopiren das Seeretes int die sicherere, aber 
weniger empfindliche Bonetion auf Baeterien, das Impfen des 
Seeretes auf einen günstigen Xährlindcn ist empfindlicher, aber 
auch mit mehr Fehlerquellen behaftet. 

Der bei weitem hiiufigstc Befund im Secrete vollkommen 
gesunder Bindehäute waren Bacillen. Mau konnte nie in Prä- 
paraten finden, welche so wenig färbt»» re Substanz enthielten, dass 
auf dem Objectträger maöTOMOpMCfc eigentlich gar nichts wahr- 
zunehmen war. Bei miernscopisehcr Betrachtung bemerkte man 
hier und da eine Epitbeinelle und vielleicht erst nach langem 
Suchen eine Scholle, die mit Bacillen gespickt schien. Ich brauche 
den Ausdruck „gespickt" absichtlieh, weil ich meine, dass er das 
Bild besser schildert, als eine lange Beschreibung. Natürlich finden 
sich die Bacillen liier und da auch vereinzelt und wenn ein Schleim- 
hYiekchen zur Anfertigung des Präparates gedient hatte, so fand 
man den Bacillus nesterweise in dem Schleim eingebettet. Dieses 
Bild jedoch, eine Epiihclscholle mit 20, 30 oder auch mit einigen 
hundert Bacillen besetzt, ist mir darum am wichtigsten und in- 
teressantesten erschienen, weil es zu beweisen scheint, daas es 
Microorganismen gibt, welche sich auf völlig gesunder Bindehaut 
vermehren können, ohne auch nur etwas Schlei msecretion voraus- 
zusetzen oder zu produciren. Natürlich muss man auch daran 
denken, dass möglicherweise diese auf der Epithelzelle angesiedel- 
ten Bacillen sämmtlieh aus der Luft in den ("onjunctivnlsack ge- 
lallen oder sonstwie von aussen hineingelangt wären, und dann 
diese eine Scholle znm Wohnort gewählt und andere zur Ver- 
fügung stehende fmdoinlM httten. Man wird aber zugeben, 
dass eine derartige Deutung des microseopi sehen Befundes doch 
sein viel gezwungener ist, als wenn mau das F r eft tefo w der 
meisten im l'räparal gefondeoeu Epithelsrludleii sich so erklärt, 
dass nicht hunderte um Bacillen HM der Luft auf die Bindehaut 
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gelangt sind, sondern nur verhältnissmässig wenige, die natürlich 
auch nur vereinzelte Epithelzellen besetzen, aber durch schnelle 
Vermehrung recht wohl so stark besiedeln können, wie es meiner 
Beschreibung gemäss gefunden wurde. 

Die Häufigkeit des Befundes von Bacillen war, wie man 
aus der nachstehenden Tabelle entnehmen kann, geradezu über- 
raschend. Yon den 85 untersuchten Bindehäuten waren 49 laut 
ausdrücklicher Notiz normal; trotzdem fanden sich bei 39 der 
letzteren bald mehr bald weniger Bacillen; bei 2 derselben wurde 
mit positivem Erfolg vom Auge abgeimpft, ohne dass das Secret 
vorher microscopirt worden wäre, und nur bei 6 derselben wurde 
je ein Präparat frei von Bacillen gefunden. Es sind also nur 
12°/ gesunder Conjunctiven frei von Bacillen gewesen und auch 
diese Zahl ist wahrscheinlich noch zu hoch gegriffen. Bei den 36 
Conjunctiven, die als nicht normal bezeichnet werden mussten, 
war der Befund an Bacillen stets positiv. 



Es wurden 85 

ConjunctiTals&cke 

untersucht, yon 

denen 


E s w u 
Bacillen 


rden gefunden 

Bacillen und ~ ... 
_ Coccen allein 
Coccen 


49 gesund 


bei 39; 

bei 2 durch 
Züchtung; 

vermisst bei 6 
d. h. bei 12% 


bei 9 
d. h. bei 21°/o 


— 


36 -pathologisch 
waren 


bei 36 
d. h. bei 100% 


boi 20 
d. h. bei 61°/o 


— 



Bacillen und Coccen nebeneinander wurden bei den 49 ge- 
sunden Conjunctiven 9 mal, d. h. in 21% der Fälle aufgefunden; 
bei den 36 pathologischen Bindehäuten dagegen 20 mal, d. h. in 
61 °/ . Nun sind, wie oben bereits auseinandergesetzt wurde, 
Coccen sicherlich sehr häufig übersehen worden. Wenn man aber 
die Annahme macht, dass dies bei den gesunden und bei den 
pathologischen Fällen gleich oft geschehen sein wird, vielleicht 
sogar bei den pathologischen noch öfter als bei den normalen, 
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wo kein Schleim und Eiter das Gesichtsfeld im Mieroseop aus- 
füllt, so gewinnt der seltenen' Befund ynn Coceen im normalen 
Coiijunetivalsacke eine gewisse Bedeutung. Ich hin um so mehr 
Beaelgt, jenes bBnßgere VorkownMi von Cocoad neben den Ba- 

eillcn hei Erkrankungen der Uonjunctiva für nicht zufällig zu 
halten, ab ich wiederholt beobachtet habe, dass hei recht bös- 
arligcn Erkrankungen, ■/.. B, bei einem Falle von Ulcus serpens, 
bei mehreren Fallen von Blennorrhoe gar keine HtäbHien, Bosdexn 
nur Coceen gefunden wurden. 

In der oben mitget heil teil Reiln" von mieroseopischen Prü- 
fungen des Iiindehnurseeretes wurden Coceen allein nicht ein 
einziges Mal aufgefunden. 

Mm kiiiitirr nun die Frage aufwerfen, oh dieser häufige, 
nahezu constnnte Befund an Bacterien nicht etwa eine Eigeuthiiin- 
liehkeit der Pfrüudner des Juliusspitule« ist. Auch wenn die-. 
der Fall sein sollte, würde das Resultat der bisherigen Unter- 
suchung immerhin ein interessantes, vielleicht sogar wichtiges 
bleiben. Denn es beweist ja unwiderleglich, dass auf ganz ge- 
sunder Bindehaut ohne Sehloiinsemstion, ohne Hyperämie, ohne 
mbjeottre Beschwerden, kurz ohne jedes nachweisbare Krank- 
heitssymptom Bsotoriea Sehen und sich vermehren können, eine 
Thatsache, an die bei dem Studium mycotischer Augenkrankheiten 
gar nicht genug gedacht werden kann. 

Die Untersuchung einer Anzahl gesunder Nichtpfründner 
hat min in der That ein ijuantitutiv anderes Ergehniss als bei 
den Pfrüudneru geliefert. Zu dieser Untersuchung stellten sich 
mir 2H Personen (">tl Conjtinetiveiil zur Verfügung. Sechs davon 
waren Bedienstete des medirinisclien Oollcgionhnuscs. sieben «rann 
junge Aerzle, Assistenten und Professoren, drei waren Patienten 
der ophthalmologischen Klinik, vier waren für einen ophthalum- 
mopisflhea Ohm bestellte Schulkinder und der Rest bestand aus 
Mit-licilcrii besw. Dienstboten meiner eigenen Familie. Das 
Resultat war, das» in dem 90GMfcfi TOB I* Bindehäuten Bacterien 
nachgewiesen werden konnten, in den 39 anderen dagegen nicht. 
Auch iu den 1* positiven Fällen gelang es durchaus nicht ho 
leicht wie bei den Pfrüniluern, Bacterien aiif/utindi-ii ; ofl puaate 
lefaj lange gesucht, zuweileu oiu zweites Präparat angefertigt 
werden, ehe über die Anwesenheit viui Baeteriu Bteherheil zu 
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gewinnen war. Also nielit bloss die Anzahl der positiven Fülle, 
sondern auch bei jedem positiven Fall die Zahl der Bakterien 
war durchschnittlich weit geringer als hei den l'früudnoni. 

Was die Arten der gefundeneu Mieroorganismcn betrifft, so 
ist zu erwähnen, duss 

Bacillen 15 mal 

Coccon und Diplococcen . . . . 7 mal 

Tolraden 2 mal 

vorkamen. Bei der meist sehr geringen Anzahl von Batterien 
ist es schwierig, sieh darüber klar zu werden, oh Vermehrung im 
Biodchautsaek stattgefunden bat, oder ob jedes einzelne der ge- 
fundenen Bacterien von aussen, etwa aus der Luft auf die Gab* 
jnuetiva gelangt ist, Ich hiu geneigt, das erstere anzunehmen, 
da man der geringen Anzahl von Bacterien zum Trotz Bilder 
findet, die sieb der Anordnung der Mieroorgauismeu wegen nicht 
wobl anders erklaren lassen. So zeigt z. B. die Zeichnung*' 1 ) No. I 
der Tafel eine Kpithelzelle mit nur 14 Coeeen; aber die Gruppirung 
von 12 derselben ist eine solche, dass man gewiss die Gruppe 
für eine kleine in WncliNthum begriffene (.'olonie halten wird. 

Wir kämen uuu zu der Aufgabe, die in t.'onjunclivalsecrcten 
der l'fründner gefundenen Bacterien zu beschreiben und rein zu 
züchten, um dadurch jede einzelne Art möglichst genau kennen 
zu lernen. Diese Aufgnbr wird »ich nalurgeniüss gliedern in 
Mihi hreibuug und Keiucultnr der Bucterien von gesunden und 
derjenigen von catarrhaliachen Conjunctiveu. 

Bezüglich der erslereu wissen wir nhnc Weiteres, dass nie 
harmlose Schmarotzer sind, die selbst bei starker Vermehrung 
(cfr. No. II der Tafel) pathologische Krache. i nungen nicht her- 
viirbriiigcu, ranWgMftM natürlich, dass die Kpilla-ldivkr v,,n 
('„njuuciiva und Cornea unversehrt ist. Die aus eatarrh alischeu 
Sr-rc[cii geiltftbteteil Hurobu wird man \ifllciclii ;iU Krreger 
des i ühirriiew anzusprechen geneigt sein. Ohne Weiteres geht 
Oll aber nicht an. Denn wenn wich viele verschiedene Baeterien- 
arten in einem caianhulisi lim Sccrote finden, so ist es nicht c 

■ ili. In' />>i('liniin)fen >ind fOB meiner Fruu treu nnrh der Natur 
herben! i'Ml. Da nie galix ■nbtfaagflll srlirilptr, du hat v'le sciliii v.THtriinIlii'li 
wesentlichen und MHHMttUotai mit gfafafcw BsrgfkM dem iuicroscop>«chcn 
Bilde uaob gezeichnet. 
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mal walirsrh oiii lieh, dass sie, oder mindestens dass alle mit der Er- 
zeugung des Catnrrhea etwas zu tliun habe«, Die Frage, ob harm- 
lose Schmarotzerodel- Krankheit^cn-cgor, müsste durch Kückrmpfung 
der rein gezüchteten Alien Ulf die Goagttnsti» beantwortet werden. 
Gerade auf solche Impfversuche musste ich aber von vorn- 
herein verzichten, da Herr Dr. Rioger dieselben aus leicht be- 
greiflichen Üriinden nicht erlauben konnte. Jedoch nuch nhne 
derartige ImpfverMiche wird sieh die Frage vielleicht für das eine 
oder andere Baeterium beantworten lassen. Wenn es nämlich 
gelingen wtlltn fi'Mf/iiMti-llen, duss i'iiir li.^iiriinite, in eataiHialisehcni 

Seeret gefinxtoe Beetegtaaert identisch ist mit etoarwf geendet 

Bindehaut schmarotzenden, dann ist es klar, nannrtifnhmUllimtn Bab- 
lerienart nicht die Ursache des Catarrlies gewesen sein kann. Diese 
Erwägung hat mich veranlasst, gesunde und cutarrlialischc Cori- 
juiictiven ohne Auswahl in der Reihenfolge zu untersuchen, wie 
sie der Zufall in meine Hände führte. Ferner hahe ich, nachdem 
einmal das fast constante Vorkommen von Bacillen und CefMM 
bei gesunden sowohl als eatnrrhali sehen l'IWiiidnern microaeopisch 
festgestellt war, darauf verzichtet, jedes zum Abimpfeu benutzte 
Conjunctividsecrcf vorher microscopiseh zu untersuchen. Der <irund 
lag eben in der Schwierigkeit, genügendes Material zur Impfung 
und mic.roscopischen Untersuchung zu beschaffen. Selbst bei 
vielen als pathologisch notirten Bindehäuten gelang es nur schwer, 
ein kleinste« Schlei mHöckehen oder -fauchen auf die l'latiniise zu 
bekommen; bei gesunden Bindehäuten war es (mutig geradezu 
unmöglich. 

Bei den l'fründnern fand sich nun bei weitem am bJufigtffn 
ein Bacillus, der im hiesigen Institut bereits wohl bekannt ist und 
von IV) fluoT Michel und wincii As.sisit'iiicn „dta Laftetäbchea* 

genannt wird. Die Länge dieses Stiibchens ist eine wechselnde, 
meist |,6 l'is -.0 \l: doch wurden bei zahlreichen MeBBBUgH 
andere BxtreDH gefunden, nämlich 1,4 ji für die kürzeren und 
2,4 u. für die längsten Exemplare. Amli die Dick* i*t schwankend 
und beträgt zwischen 0,8 und 1,2 |j,. Die Gastet! der Bacillen ist 
im Allgemeinen piirallelogriiimuatisch; doch sind die Ecken leicht 

abgerundet. Min Malo isi gewöhnlich rofbaadafl I bei Dnter*- 

suchung iu künstlicher Beleuchtung besonders deutlich wahrzu- 
nehmen. 



Was das Nebeneinander der Stäbchenindividueu 
ist vni' allem zu erwähnen, dass diu Stäbchen mit Vorliebe zu 
zweien, aber aucb zu vieren, selbst zu soehsen aneinandergereiht 
wind; dl Hfl sich auch gern neben einander legen, M icsidliren 
zuweilen Bilder, als eh man einen Vierer- oder Aehterntg scheina- 
tisch darstellen wollte; in zahlreichen Füllen liegen die Bttbetttfe 
BWtenreu beieinander und von einer bestimmten Anordnung ist 
dann natürlich nichts mehr wahrzunehmen. 

Die Vermehrung der Stäbchen erfolgt, ganz offenbar durch 
Theilung. Es weist schon der umstand darauf hin, dass die 
Bacillen fast immer zu zweien und vieren aneinandergereiht sind. 
Noch überzeugender ist vielleicht die Thatsache, dass mau bei 
allen Individuen, welche über die Durchschnittshinge von 2,0 u. 
hinausgehen, mit stärkster Vergrösserung (Objektiv Inimersiou '/», 
Ocular V) eine Einkerbung in der Mitte des Bacillus wahrnehmen 
kann. Zuweilen sieht man sogar schon mit Ocular III den Zerfall 
eines Doppelstäbchens von 4 bis 5 u, Länge in eine Kitte na 
vier rundlichen Kiiiperclien, die i h in gemeinsamem Halo ein- 
gebettet liegen. Auf eine zweite Art der Vermehrung, auf Ver- 
mehrung durch Spureubildutig weist der rmslaud hin, dass man 
in manchen der Bacillen helle, von Methylviolet nicht gefärl 
Stellen Badet 

Ein Bacillus, der so ungemein häutig vorkommt, wie 
„Liil'tsinl.chen", inuss natürlich auch von andern Autoren schon 
gesehen und erwähnt worden sein. In der That spricht Manches 
für die Vermutbuug, dass Schulz und Schleich das „Luft- 
Stäbchen" vor sich gehabt haben, als sie ihren Bacillus xerosia 
beschrieben. Wenn deu üblichen G rossen angaben überhaupt ein 
Werth zukommt bei der Bestimmung von MilUloTgllllllllMIl, hB 
hat man sicherlich das Beeilt, den Schulz'scheu Hiicillus von 1,4 
bis 2,8 a, Länge ohne weiteres mit dem „Luftstahchen 1 - /u iden- 
tificiren uud bezüglich des Schlcich'schen Bacillus TOD 9,0 bis 
5,0 u. Länge wird mau wenigstens sagen dürfen, dass er jeden- 
falls eher mit dem „Luftstäbchen'' als mit Ncisser's Bacillus 
xerosis in eine Kategorie gebracht werden kann. 

Ausser II OHM Lnftstä beben sind nun auch zahlreiche andere 
Bacillen gefunden worden, aber nicht in hu grosser Menge oder 
in eiuer solchen Anordnung, dass man sieb ein auch im 
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sicheres Unheil darüber halte bilden können, ob die verschiedenen 
Grossen und Formen der Unedlen stuf eine Mehrheit von Arten 
oder aber lediglich auf individuelle Unterschiede zu beziehen seien. 
Eine Ausnahme hiervon macht der kleinste der von mir gefundenen 
Bacillen; derselbe kam nämlich, und nrai interessanter Weise 
gerade bei einem völlig gesunden, in solcher Menge vor, wie man 
es nur bei Reinculturen zu sehen gewohnt ist. Die Grösse dicscB 
Bacillus betrug 1,0 u. in der Liiiige, 0,3 höchstens 0,4 u. in der 
Dicke. 

Bezüglich der Grösse der übrigen Bacillen genügt die Be- 
merkung, dass es zwischen 0,9 und 5,0 kaum eine Zahl von \l, 
bezw. Zehntel p. gibt, die nicht in nieinen Notizen als Längemiiass 
aufgezeichnet wäre, und dass die Dickenmaassc zwischen 0,3 und 
1,4 u. schwankten. Diese Kahlreichen Bacillen nach ihrer ver- 
schiedenen Grösse in verschiedene Classen zu sondern, durfte ein 
ebenso mühsames als nutzloses Unterfangen sein. Nur eine Art 
hatte ein so cbaracIcristischcB Aussehen, das« man auch ohne die 
Hülfe von Beinculturcn ihn als besondere Art ansprechen darf. 
Es war dies ein sehr kurzer, cliptisch aussehender Bacillus, meist 
EU ttreien aneinanderhängend, von 1,2 bis 1,4 u. Länge und etwa 
1,(1 u. Dicke. 

Noch weniger Belehrung können wir von einer Beschreibung 
der im Bindchautsecrct gesehenen Coccen erwarten. Da dieselben 
gewöhnlich, besonders auf gesunden C'onjunetiven, nur verein- 
zelt oder allenfalls in kleinen Gruppen gefunden werden, und da 
ihre Grösse ein sehr unzuverlässiges Kriterium der Art ist, so 
fehlt es eigentlich an jedem Anhaltspunkt für die ClusiAoirung 
lediglich auf Grund des mieroscopiseheii Befundes. Die Grösse 
der Coccen schwankte zwischen 0,5 und 1,4 u. Durchmesser; die 
Form war kreisrund oder stumpf eirund; im letzteren Falle han- 
delte es wich meist an einen Diplococcus. Was die Gruppirung 
lielritl't. so konnten unterschieden werden: 

1. Ooooen und Dtplooocoen, einzeln, 

2. Coccen zu zweien, Doppclcocccn, 

■ t. 1'nrin in Häufchen, Slapliyloeoeeen, 

4. Coccen in Iteilien, 

5. Tetraden. 



22 

Auch diese verschiedenen Gruppirungen geben nur schwache 
Anhaltspunkte für eine Clasöificirung; so dürften die Tetraden 
vielleicht als Sarcinepackcte aufzufassen sein. Jedenfalls können 
wir etwas Bestimmtes in dieser Beziehung nur von dem schwierig- 
sten Theile meiner Untersuchung, von den Züchtungen der ver- 
schiedenen Bacterienarten erwarten. 



IV. 

Züchtungen. 



Da zu erwarten war, dass die verschiedenen Arten der 
Coccen und Stäbchen nicht alle auf demselben Nährboden und 
bei gleicher Temperatur gedeihen, und da andererseits nur wenige 
Nährmedien die zur Herstellung von Rcinculturcn unübertroffene 
Methode des Plattengiessens erlauben, so benützte ich drei ver- 
schiedene Nährmedien zur Herstellung meiner Platten, nämlich: 

1. Flci8chdecoct-Pcpton-Agar; 

2. Fleischdecoct-Pepton-Gelatine ; 

3. Blutserum mit gleicher Menge des Agarpräparates ge- 
mischt. 

Dieser Verschiedenheit des Nährbodens ist es wohl zuzu- 
schreiben, dass ich analog dem microscopischen Befund bei frischen 
Secreten, vorwiegend Bacillenculturen hcrangezüchtet habe, während 
Gifford nur einmal Bacillen, sonst stets Coccen bekam. Dieser 
Forscher bediente sich nämlich zu seinen Primärimpfungen nur 
eines Nährbodens, der Agargallerte, auf welcher Coccen sehr 
viel besser zu gedeihen scheinen, als die Bacillen des Conjunctival- 
sackes. Bezüglich der Herstellung des dritten Nährmediums, des 
Blutserum-Agar, ist noch zu bemerken, dass mit der Platinöse 
etwas Conjunctivalsccret in stcrilisirtes flüssiges Hammelblutserum 
übertragen wurde. Das Probirgläschen mit solchergestalt geimpftem 
Serum wird nun unter allen den üblichen Vorsichtsmassregeln mit 



verflüssigter Agargallcrte gemischt und die Mischung auf eine 
sterilisirto eiskalte Glasplatte ausgegossen. 

Natürlich bin ich weit entfernt zu glauben, dass alle Bakterien 
der Bmdahttni auf einem dieser drei Nährböden gedeihen müssteil. 
Im Uegentheil, ich verniuihe sogar, dass eine Versuchsreihe mit 
anderen Nährmedien alle Aussicht hat, eine neue Reihe vva Micro- 
orgauismen nachzuweisen. Wenn ieh mich auf jene drei Nühr- 
incdicn beschrankte, so geschah dien desshalb, weil sonst meine 
Untersuchung einen Umfang angenotuinec haben würde, der einen 
auch nur vorlaufigen Ahsehluss in unbestimmte Ferne gerückt hätte. 
Ich gehe nun dazu über, die vun mir gezüchteten Batterien und 
ihre Eigenschaften ausführlich zu beschreiben und verschiebe den 
Bericht über Herkunft vun gesunder oder eutarrhalrsehor Con- 
junetiva, sowie über die Häutigkeit des VorkonnnenB auf das 
Ende dieses Capituls. 



A. Bacillen, 
1. Bacillus a. 
Morphologie. Die Länge des Bacillus ist ungemein ver- 
schieden und schwankt zwischen 1,1.1 und 6,8 |L; am häutigsten 
findet man mittlere Längen von 2,0 bis 3,0 |i. Die Dicke des 
Stäbchens ist weniger wechselnd und weicht nicht viel von 1,0 ji 
ab; die Extreme mögen zwischen 0,b und 1,4 u, liegen. lue 
Stäbchen erseheinen also je nach ihrer Länge bald plumper, bald 
Srilanker. Auch die Gestalt ist nicht immer dieselbe; meist ist 
sie parat leloejanima tisch; doch sind die Ecken abgerundet, Itt- 
weileu sogar etwas kolbig aufgetrieben; ein Halo ist meistens 
vorhanden. Der Bacillus hat ausgesprochene Neigung zur Kettcn- 
bildung. Ketten von 10, 20, selbst 40 u, Lunge sind keine Selten- 
heit; doch sind natürlich kürzere Ketten von 6 bis 8 u. Länge 
die Kegel. Untersucht man diesen Bacillus im hängenden Tropfen, 
so gelingt es leicht, die schnellen, schlängelnden Eigen he wegtingen 
desselben zu constatiren. Geisselfaden habe ich niemals, selbst 
nicht hei der ad hoc benutzten Jlämatoxylinfärbung auffinden 
können. Behandelt man microseopischc Präparate dieses Bacillus 
nach Gram, so bleibt die grosse Mehrzahl der Stäbehen tief 
blau gefärbt. 



Vermehrung. Wachst] mm und Vermehrung gehen ungemein 
sehnell vor sich. Wenn man eine Iilulsenmiagarptatie beschickt 
und Abends in den Brutkasten (etwa 35* 0.) gestellt liat, so wir 
DHU zuweilen am nächsten Morgen schon das Wuehsthuni so weit 
TOrgencn ritten finden, Arne einzelne Colonien gnr nicht mehr ; 
unterscheiden sind, dass die Crkupl&tte vmi einer homog«D6B, 
trübten, vielleicht hnlhtlüssigcii Masse ia'ileckt ist. Nachdem icl 
auf diese Art mehrere ('ulruren verloren hatte, brauchte iah 
Vorsicht, die beschickten Platten nforgena in den RrUtWitl 
zu bringen und nach etwa 5 Stünden so untersuchen; so trat icl 
den richtigen Zeitpunkt, um die Colonien im ersten Entstehet 
zu beobachten. Mit blossem Auge siebt man dann mehr ixler 
wenigei zahlreiche graue Flecken von unbestimmter Begrenzung. 
Nimmt mau das Microseop, schwache Vergrosserung, zu Hülfe, 
sn bemerkt mau, dass die Colonie aus einer Art Fedenwerk be- 
stobt mit wenig dichtem Mittelpunkt; wäre das t'entnnu dei 
Colonie dichter, körperlicher, sn würde das Bild einet; Ifllnnhntti 
kiirpeiclictis auch unsere Colonie vortrefflich repreaentiren, Uten 
scopirt man eine Probe von solcher Colonie nach vorauigeecbicjcta 
Färbung, sn bemerkt man zahlmohe und enorm lange Fäden, i 
iheils gerade, thcils in gekrümmten Linien das ganze Gesichtsfel 
durchziehen, bis BU 100 |i und länger ausgewachsen sind und a 
einen runde deutlich dünner erscheinen. Neben diesen Fäden sieht 
IBM lange Ketten von zehn, fünfzehn aneinander gereihten J 
eillcn. Um den weiteren EntWickelungSgang bequem verfolgen 5 
können, lässt man jene kleinen Colnuien einige Standen lang i 
Brutkasten weiter wachsen. Während dieser Zeit yeigrössc 
sieh die Colonie zu einem Kreis von etwa 2 ein Durchmesser. 
In ihren verschiedenen Zonen zeigt sie die verschiedenen ] 
wlckclungsstadien des BmÜIua in roller DoBtüabkett. Die äusserst 

Zone, die Peripherie der Colonie, besteht wie die microseopiscl 
UntenuobUDg zeigt, lediglich ans Bacillen. Entnimmt man i 

mittleren Zum- ein Parttkelohen rar Untereachung, sn Sndet mai 

dass der Bacillus ein geradezu scheckig.'- Anzaeben bekefl I 

bat. Es heben rieb Bastion faat in jedem Bacillus einige Sieiiei 

der IbicilleiiKiilisfiinz BD verändert, Oau sie da« Metlnlviolct niel 
mehr unnebmen und deeshalb als sehr helle, leuchtende Siel].! 
gegen die übrige, dunkelgefarbte Hubstanz abstechen. OffitUI 
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halion wir es liier mit dem ersten Stadium endogener Sporcn- 
hildung xil tlum. In diesem Stadium sind die Bacillen ü,0 Ins 3,4 u. 

lang, 1,- bis 1,4 (j. breit uutl bilden Ketten vnii 2, 4, !), selbst, 14 
liliedern. Im Oentrunt derColnnie finden wir nun du« zweite und 
das dritte, letzte Stadium der Sporen biidung. Im zweiten Stadium 
isi dw Haeillus mit einer grussen glänzenden Spore versehen. 
Hie Spure Imt eine eiförmige Gestalt und sitzt bald um Ende, 
bald in der Mitte des lhicillus. Sitzt die Spure um Eudc, so 
gewinnt der Hneilhis eine keulenförmige Gestalt, weil das Waehs- 
thtim der Spore den Manilas ülier seine ursprüngliche Dirke 
hinaus aufgetrieben bat; sitzt die Spure in der Mitte, au wird 
die (M'stalt ili-s Hintlhits einem Amcisenet ähnlich. In dem Maasse, 
wie die Spure an GrÖBBQ zunimmt, nimmt die färbbare Substanz 
de« Siäliebeus ab, so dass sebliesstich nur nn den beiden l'ol- 
i'taien «twaa goftrbta Substanz übrig bleibt. Aach diese schwindet 
zuletzt und wir haben dura die fertige Spore, ein bl— im, unge- 
färbtes Körpoi'elien von 2,0 u. Länge und 1,6 p, Dicke, dessen 
iiiisscrsic Schiebt, wenn man will Zellhaut, gerade W viel Farbe 
angenommen bat, um das Gebilde eben beipiem sichtbar zu mnebeti. 

Sil viel über die Kitt wiekelllllg des ItücMltlB Selbst. 

Uebcr das Waelisthum der Oulonie wäre mieh folgend« 
zu bemerken: Auf >las Anfangsstadium, in dein die ('ohmic wie 
ein Kneelieukörperelien aussah, folgt bald eine Wachst huinsstufe, 
wo die Oolonie kreisrund und aus versehiedeuen concenrrisehen 
Ringen zusammengesetzt ist; der dunkelste. *hjQ dichteste Theil 

der Colonie ist nicht die mitte, i lera die erste tun Aas Oentnun 

gelegene Zone; sehr bell, oft bis zum l'iideutlieliw erden ist die 
peripherische 'Anw, was man wühl nls Zeichen schnellen und auf 
der Oberfläche fortkriechenden WaohetatoBiea aaffiusen darf. Die 
Dolomo sieht hellgrau, wie btugelutucht aus, Betrachtet man die- 
selbe bei schwacher Vcrgrösserung im Microscop, so sieht ihre 
Farbe grau mit einem Stich ins Gelbliche aus; das Aussehen ist 
niehl homogen, sondern aufs Feinste grannlirt. Gelingens tntW 
erwihnt werden, dass nicht alle Cedonien die coneentrischo Ein- 
theilimg erkennen hissr-rt. 

Agareultnron. Impft man ein mit Agar beschickte* Rea- 
genzglas durch Einstich und bringt hierauf das I{eageu/i:hi« in 
den Brutkasten, bo siebt mau bereits nach einem Ta.i; ein f-rau- 
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weisses (liiiini's Hüutchcn auf der Oberfläche des Agar und f. 
zeitig deutliches Wachsthum im Stieheaunl. Während aber da« 
Wachsthum im Stichcanal sehr bald still sieht, fuhrt das llüut- 
ebeii auf der Oberfläche seihst bei Zimmertemperatur eu wachs« 
fort, so dass nach einer Woche die Oberflache des Agar vfitlip 
zugedeckt ist. Auch dann steht das Wachsthum noch nicht etil 
IM man daran scheu kann, dass das anfangs dünue. Häufchen 
mit der Zeit sich in eine dicke runzelige Hau! verwandelt. Dia 
Grösse der auf Agar gewachsenen Bacillen ist eine sehr wechselnde, 
iin Ganzen aber doch über dein Durehschnitlsniaass, sodusi 
5u. als die häutigste Länge von agargewachsenen Bacillen anzu- 
sehen ist. Ausser den Bacillen selbst Badet man die bereits l 
schriebeneii blassen Sporen, welche schliesslich nach vier bis sechs 
Wochen allein vorhanden sind. 

"i'laliiH'cn Huren. Sticheulf uren in Gelatine entwickeln 
sich stets sehr wenig üppig; oft ist erst nach Wochen eiue deut- 
liche (.'(iliinie bh sehen, Im Httchcniial sieht man einen Streif 
feinster Pünktchen, auf der Oberfläche der Gelatine ein dünnes 
llitutchen. Im obersten Thcil des Stiches entwickelt sich allmählich 
ein Verflüssigungstriehter, der sich an der Oberfläche langsam, 
iiüi'li der Tiefe zu aber noch langsamer vergrosser t. So hatte z. II. 
eine beinahe vier Wochen alte L'ultur die Gelatine erst drei bis vier 
Millimeter tief verflüssigt. Hei m ic.ro scopi sc her Untersuchung tindet 
man Fäden, Ketten und die gewöhnlichen Bacillen von etwa 2 bis 
5 u. Länge und 0,8 bis 1,2 u. Dicke. Sporen haben sich troiz 
BÖHM Alten von mehreren Wochen nur wenige gebildet. Die 
tmngM Sporen sind auffallend klein, rund; theils einzeln, (heil» 
zu zweieu oder dreien iro gleichen Stäbchen; von den oben i 
Vihoten groaaefl ovalen Sporen, die ihrem Träger das Aussehen 
einer Keule geben, findet »ich nicht eine einzige. Die freier 
Eothjefl Sporen sind äusserst selten und von dem oben beschrie- 
benen Aussehen. Ausser diesen Gebilden finden sich zahlreiche 
andere, die ich als zerfallende, Bacillen, bezw. Trümmer derselben, 
Mtpndm nun lue. So z. It. dick aufgequollene Stäbchen mit 
runden und verschwimmenden ('outiircn; andere die noch mit 
einem normalen Bacillus zusammenhängen, aber Autijiiclliing und 
deutliche Seginentirung erkennen lassen; endlich erahn Trümmer, 
die keine beschreibbare Form mehr haben, aber durch die Färbt 
noch ihre Zugehörigkeit zu den Bacillen docunientiren, 
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Kartoffelculturen. Schon in vienindzwanzig Stunden ent- 
wickelt wich im Wärniekasten der Bacillus a auf Kartoflelscheiben 
zu gut erkennbaren Culunien. Dieselben sehen nnch etwu zwei 
Tilgen wie ein Belüg von gelblich-weiBsem Eiter aus. Die Karfoffel- 
seheibe ist in der Umgebimg der CoJonie schmutzig verfärbt, zu- 
weilen mit einem Stich ins ltosa; diese verfärbte Zone ist neben- 
bei bemerkt völlig frei von Bacillen. Die Colonie wächst auch 
bei Zimmertemperatur weiter, wobei sie zaekenartige Fortsätze in 
die Umgebung vorschiebt. Im Anfang riechen die so bewachsenen 
Kartoffeln nach Kleister, später schwach faulig. Die Bacillen dieser 
Colouieu sind 3 bis 5 u. lang, 1 bis 1,2 u. dick. In den ersten 
Tagen sind gar keine Sporen, und selbst nach mehr als einer 
Woche sind Sporen nur iu äusserst geringer Anzahl nachzuweisen. 

Blutserumeultureu. Auf Blutserum wächst der Bacillus u 
in besonders charaetcristiseher Weise. Nach 24 stündrgeni Auf- 
enthalt im Brutkasten hat sich auf der Oberfläche dea erstarrten 
Blutserums ein nebelgrauer feiner Belag gebildet, der vom Impf- 
strich nichts mehr erkennen liisst. Der Belag sieht etwa aus wie 
der durch Bebauchen einer kalten l.iiasplutte erzeugte Niederschlag. 
Allmählig wird der Belag dicker, das BerBfflWüiHBI wird trüb und 
nach einigen Wochen kann man bemerken, dass die Oberfläche 
des erstarrten Serums nicht mehr eben ist: die Colouie des Bacil- 
lus hat angefangen, die Serumgallcrtc zu verflüssigen. Uebrigens 
trat diese Verflüssigung nicht bei ollen Sernuicultureu auf und 
ich möchte die Vcrmuthung aussprechen, duss das Kntwickclungs- 
Stadium der als Impfmaterial benutzten Bacillen an dieser Krsehei- 
nung schuld ist. Besonders im Bcheckigeu Stadium, also im ersten 
Studium der Spereubildung scheint der Bacillus die Fähigkeit 
Senirngallerte zu verflüssigen in au agesprochenem Mansso zu be- 
sitzen. Die auf Serum gewachsenen Bacillen sind im ganzen 
kleiner als die auf Agar, Kartoffel und Oelatiuc gezüchteten, meist 
1,6 bis 2,0 u. lang und 0,fl bis 0,8 u. dick. Sporenbildnng tritt, 
früh und reichlich auf; schon nach vierundzwanzig Stunden kann 
man ganz ungefärbte, also völlig reife Spuren in Menge linden. 

Impfungen auf 3 Corneae. Bildet man mit einer Iridcctomie- 
lonze eine Tasche in die Hornhaut eines Kaninehens und bringt 
man iu diese Tasche eine Oese vull Kcinculfur des Bacillus a, »o 
lindet man nach vierundzwauzig Stunden die Lider verklebt, das 
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Auge massig entzündet, rm der Impfstolle eine blaugraue Trübung, 
deren Kund, die EinstiHistello , etwas weissgrau und verdickt 
erscheint. Dieser Zustand orhfitt sich einen Tag lang. Bereits am 
Anfing dflfl dritten Tages sind die entzündlichen Erschein ungen 
zuriickgegiiiigen und am fünften oder sechsten ist das Augü völlig 
ivi/,li>s und nur eine grosso blaugraue inacula corneae übrig. Ob 
man nun Impfen der Hornhaut eine fast ausschliesslich aus Sporen 
bestehende alte Agarcultur oder eine verflüssigte Oelatinecultur 
benützt, ist. für den Erfolg gleichgültig. Der Bacillus a ist also 
für die Kuniiichcuconica nicht pathogen. 

Es wäre nun zu erörtern, ob wir das Hecht haben anzu- 
nehmen, dasB der Bacillus a unter den im BindehaulseiTet J8* 
fandenen Baeilleti vertreten ist. Am nächsten liegt wohl die 
Vermiithung, dass das obenerwähnte „liuftstäbchen 1 ' und der 
Bacillus « identisch sind. In der Tliat habe ich von Reinculturen 
Um llacillus, namentlich von Blutsernnicuhuren zahlreiche Bilder 
bekoininen, die sich mit jenen „Liiftstäbchcn" des Conjunetival- 
sccivtcK vollständig decken. Das Einzige, was mich Zweifel an 
■1er Identität jeuer beiden Bacillenarten aufrecht hallen könnte, 
wäre der Umstand, das« die so characterintiseheii langen Knien. 
ferner die nngegliederteu Füllen und meistens auch die ( 
bei den BaoUtoo des BindofaautMOrete« rermint worden sind. 

Jedoch Berücksichtigung der verschiedenen Standorte wird 
über dieses Bedenken leicht hinweghelfen. Im ltindehuutsuek, 
WO lÜC Bacillen in Flüssigkeit schwimmen und durch die Beweg- 
ungen des Bulbus fortwährend hin- und hergeachweiHmt werden, 
kann natürlicii nirln s.i leicht Ketten- oder Fäden bildung zu 
Stande kommen, wie auf einem festen, ruhenden Nährboden. 
dttt Spuren bergende Bacillen im Bindehautsecret nur selten I 
ohachtcl wurden, kann uns nicht in Erstaunen Befasse» llal 
wir doch, x. ft, bei Züchtungen des Bacillus auf Kar tu Hein die 
Rrfalinmf gVOMtent, dass nach mehreren Tagen noch gar keim 
und i.i.l einer Werbe erst äusserst spärliche Spuren Vorhandel 
waren, So hinge wird aber eine von Bacillen bewachsene Epithel 
schelle schwerlich im lündeliaiitsack verweilen; der automatisch 
arbeitende Irrigator, die Tliränemlriisc snrgt ja sehr prompt dafür. 
OMI aii< -h die kh'instcn 1 'artikelchen uns dem Bindohaulsack 

■ ■ iiuetllllll Vierden. 



Schon oben wurde die Yeimuthung ausgesprochen, dass 
Schleich uud Schul/, das gewöhnliche „LvftstibolMB* oder wie 
wir jetzt sagen dürfen den Bacillus fi bei Xorosis und anderen 
Ccinjunctivahirl'ectiouen gefunden haben. I>a wir nun de» Bacillus« 
und den verum tli lieh nicht TOB ilim unterschiedenen, sufort MI 
erwähnenden Bacillus b hei weitem um häutigsten bei Züchtuugs- 
vcrsin-hen erhalten haben, da andererseits der Bacillus a in sehr 
verschiedenen Grössen wächst, je nach dem Nährboden, auf dein 
er ausgesät wird, so gewinnt jene Vennutbung einen gewissen 
Grad von Wahrscheinlichkeit. 

Weniger sicher fühle ich midi bezüglich des von Friinkel 
und Franke gezüchteten Xerusebacillus. Diese Autoren geben 
auf S. 181 u. 182 (47) eine Besehreibung, die auf das scheckige 
Stadium meines Bacillus <i uusgezeir.hnet paast; auch verschiedene 
andere Angaben decken sich mit dem vorstehend für Bacillus « 
Milgetheilten. Allein die ausdrückliche Erklärung, dnss ihr Bacillus 
eigentliche Sporen nicht gebildet habe, nöthigt doch wohl zu der 
Annahme, das« Frankel und Frauke einen anderen Bacillus 
gezüchtet haben. 

Weeks endlieh erwähnt zwei aus fVmjunetivalsecret gezüch- 
tete Bactllcnarten, deren eine höchst wahrscheinlich mit unserem 
Bacillus a identisch ist, wie aus den Hcmerkungcn Wecks' über 
die Aehnlichkeit seines Bacillus mit dem Bacillus subtilis hervor- 
gehen dürfte. 

Am sichersten dürfte die Identität des Bacillus a (vielleicht 
auch des Bacillus b) mit einem vun Sattler aus Thränensuckeiter 
gepachteten KtfiKihrn sein. Freilich ist Nattlcr's Hcschrci Innig 
Von fast aphoristischer Kürze, Allein die Angabe, dass jaBM 
Stäbchen das einzige gewesen sei. welches endogene Sporen bilde 
und keine pathogenen Eigenschaften besitze, weist doch sehr 
deutlich auf Bacillus «, allerdings ebenso gut, auf den gleich zu 
beschreibenden Bacillus b hin. 

Wir kommen nun zu der Frage, ob der Bacillus a bereits 
in Lehrbüchern der Bacleriologie rabndrt und benannt ist. Wenn 
wir uns an seine Grösse, an die Fäden- und Sporen bihlung, an 
seine Eigenschaft, Gelatine und Blutserum zu verflüssigen, tBdUeA 
an das Wachsthum auf Agar in Form einer runzligen Haut er- 



innern, so liegt es nahe, an eine Verwandtschaft, vielleicht Iclei 
titüt unseres Bacillus n mit dem Bacillus subtilis zu denkei 
Allerdings stimmt nicht Alles. So habe ich z. B. niemals die 
für den Ileubaeillus cbaractcristisehcn Geissejfäden bei dem Bac 
Ins a gefunden; ferner habe ich bereits oben geschildert, dass dir 
Verflüssigung der Gelatine durch den Bacillus a nur i 
langsam und spärlich erfolgt, während bekanntlich der llcuhaciliu< 
die Gelatine durch ihren ganzen Querschnitt und bis auf dei 
Grund des Glasebens verflüssigt; endlich ist dns Wuchst hu tn de> 
Bacillus a auf Kartoffel entschieden anders, wie es für Bacillut 
aubtilis beschrieben wird. Andererseits muss ich coustntiren, dm 
ich wenigstens einmal eine Spore gefunden, aus welcher ein rieuei 
Bacillus senkrecht zur Längsachse der Spore heiTonuaprosM 
schien. Wägt man alle diese Momente gegenemamlrr üb. 
kommt man zu dem Schlau, dass die Identität des Bacillus 
mit dem Bacillus subtilis wahrscheinlich, aber durch meiue Ve 
suchsergebnisse nicht bewiesen ist. Von den übrigen Bacillen- 
arten, an die man allenfalls denken konnte, von den Suprogene* 
von den Proteus und endlich von der ganzen Gruppe dei 
verflÜHsigenden, ist unser Bucillus u so bestimmt unterschieden. 
das» von Binar Verwechselung mll jenen nicht die Bede sein kai 

2. Bacillus b. 
Morphologie. Dieser Bacillus zeichnet sich durch ein* 
besotrinm schlanke Gestalt aus. Seine Lange wechseil in der- 
selben Getonte, noch mehr bei Aenderung des Nährbodens, /.wischet 
I,tl und f> selbst 6 p. Die Dicke des Stäbchens schwankt sei 

wenig und beträgt 0,5 ins 0,8 p. Manche der Bacillen sind i 

einem Knde oder auch in dor Mitte etwas aufgetrieben; die Aul 
tnfbnog sieht meist tiefer gefärbt aus als der Best des StSbenUU 
Kin Ibilo int ^cwölinlich vorhanden. Der Bacillus bildet Ketlei 
auch ungegliederte Fäden. Damit kein Zweifel bestehen kann, 
dasa die Fäden durch Gliederung sieh in Ketten verwandeln, ge- 
lingt es z.uweilon, einen Fudc-n zu Kuden, der zur Hilft* bereits 
zur Kette geg l iede r t; zur andern Hälfte noch wirklicher Faden ist. 
Behandlung dieses Bacillus nneh (iram'n Hethode entflürb) ilcn- 
mBmI nicht. Von Figenbewegiiug habe ich mich bichl QbM> 
zeugen konneu; denu die sehr lebhaften und ungeregelten Beweg- 
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Ungen dos Bacillus schienen in einem Tropfen Sublim» tlüsung 
ebenso lang zu dauern wie in reinem Wasser. 

Eutwickelung. Besät man eine Bliitserumngnrplnfte mi) 
Bacillus b und setzt sie übet Nacht in den Brutkasten, M findet 
man am nächsten Morgen äusserst blasse Colonieu, die 1 bis 3 mm. 
Durchmesser haben. Bei schwacher Vergrösserung ist eigentlich 
kaum ttvil von diesen blassen Cnlonicn zu sehen. Mieroscopisrh 
findet man die typischen schlanken Stäbchen, meist 2 bis 4,5 jl 
lang, und einige Fäden, ferner äusserst zahlreiche Bacillen, die 
am einen Faule kolbig aufgetrieben sind. Kiene Auf'treihung, die 
Spore in ihrem ersten Stadium ist satter gefärbt als der Rest des 
Bacillus. Bei einzelnen wenigen Individuen sitzt in der Auft.roibung 
ein heller Kern. Wir bringen nun die Platte wieder in den 
Wärmekasten, um sie weitere L'4 Stunden der Brütwärme, aus- 
zusetzen, Am näehaten Morgen sehen die Kolonien wesentlich 
anders aus; sie sind grösser geworden, haben 5 his C mm. im 
Durchmesser; sie erseheinen nieht mehr als Hauch, sondern als 
Belag. Bei Betrachtung mit schwacher Vergrößerung erscheint 
die Coluuie graugelb, fein gramilirt und von einem Kranze fein- 
ster Tröpfchen, Toehtercolonien umgeben, welche auffallend dunkel 
gegen die graugelbe Muttcreolonie abstechen. Die gauze Cnlnuie 
besteht ausschliesslich aus sporen tragenden Bacillen und aus fer- 
tigen Sporen. Die ersteren haben das Aussehen von Keulen, die eine 
lauge ovale Verdickung an kurzem dünnerem Stiel tragen. Die 
Zelle mag etwa 3,0 u. lang, nin riffende 0,5 p. und am Kolbcn- 
ende 0,8 u. dick sein. Iu dem Kolhenende liegt die helle, ungefärbt 
gebliebene Spore; sie ist ebenso dick oder etwas dicker wie der 
(iritf. Diese sporentragendeu Bacillen verwandeln sich nun iu 
fertige Sporen, indem die bluugetarhte Substanz mehr und mehr 
versehwindet, so dass sie entweder nur noch als äusserst kurzer 
Stummel oder aber gar nicht mehr wahrzunehmen ist. Die freie 
Spore ist bedeutend dicker als die im Bacillus ein^escldusNcnc: 
sie mag 1,4 bis 1,6 u, lang und von 0,8 bis zu 1,2 u. dick sein, 
während sie im Bacillus 11,5 bis höchstens 0,8 p. dick ist. Wenn 
sich Sporen in den kürzeren Individuen des Bacillus h bilden, so 
füllt begreiflicherweise die Spore den Bacillus ganz aus; die ge- 
färbte Substanz zieht sieh auf die beiden J'olenden zurück, so 
daas diuiu Bilder wie beim Bacillus u resultiren. 



Agiirculturen. Hinnen einer Narlit wächst im Hrütkaalen 
iiuf Agar ein grauwuisisps Häutelien, den im Laufe der uacheten 
lege betrtshtlich dicker winl. Dasselbe besteht aus verhaltniaa 
Massig kurzen und dicken Bacillen, die ein wesentlich Rodens 
Bild geben ab die esf Sertanegar gewachsenen Individuen. Die 
tfaaaae dieaar Texbaltnissiruüung kurzen Bacillen sind 1,4 bis ifi u, 
für ilii! Länge, 0,0 Ins 0,H u. für die I linke. Einzelne sind in der 

Mitte Doch über dies Kasse hinaus verdickt, was anf boginoMde 
^torenhikfanuj an beziehen ist Dia Bacillen wind in kleinen 
lliiiii'iln-n parallel aebeneinnndec gelegt, so daes sie aussehen wie 
Btreiohhfilser in einet Schachtel. Zeitige Bporen sind in ata" Beiger 

Anzahl vrlinnden. 

(ii-iiiiiiitTuiniriMi inlaaiangeo auffaltend häufig. Offeabtr 
wichet der Itacillus auf Gelatine nur mit . Selnvierigkeit, Hat eine 
Impfung /ur Entwiokelnng einer Coktnie geführt, so kam 
nach vier Tilgen einen flachen Wrrlüswigiingsnnpf finden; der im 
Btiehkana] entwickelte Tlieil der Colonie gebt wieder ein. Die 
Bacillen sind etwa ',*> '»s B,0 u. lang ond 0,6 Ins 0,0 u. dick. 
Aui'li hier liegen die Bacillen in Häufchen wie Strejehltelzer neben- 
einander ajeaeh i chtai. Von flporenbildnng ist zu dieser Zeit nichts 
w ab r/n neb inen. 

Kartuffelenlturen BliashlllSBll ttoeh liautiger wie fielaline- 

eiihiiren. Entweder wuchs auf den Kartoffelscheiben gar nichts 
«der Bceauus «. sodass tan uhlreiehe Serien roa Culturen anlegen 
nniHHie, ehe ieli niieb überzeugte, dasa Bacillus (i und Bacillus b 

nicht identisch sind. ( iew nlinlii'li kam BS zur Bildung einer Oo- 

loane auf Kartoffel, wenn eundetisine Waseertrc-pren ron der Decke 
dar Qtaaachale auf die Kartufl'elscheibe bcrabgefnlleii waren. Diese 

Oolonien sehen gelblich ans, shudflfltaEg, ziemlich dick nml haben 
kerne bwllaiiiile Fenn. Die ein/einen Bacillen sind i' bh B f 
lang n.i hin 0,6, meist etwa 0,5 p dick, seigan KaMenbildang 
und auch Sireielduil/liigei'iinj; und lassen wenigsiens in den ersten 

Tagen durohsos keine Sporenbildung erkennen. 

Blntaetni monltoran. Int Brutkasten entwickelt sieh in 
■ Eag ein dicker, nernbrasartiger Belag, der sieh nui der 

l'iiiiiie^e im hi eJrwiaehen, •ortden nur in Petaea sh reimen laaeL 

Dhl I "iituren lies BehgB sind wellig und vollkanimen sehart. 
Das r.,tnlensiili,iiLswi|ss.T Erat triili. In den nächsten Tagen tiudel 
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in merkliches Waehsthum niolit mehr statt. Die Colonie besteht 
verbal tnissmüssig kleinen Exemplaren des Bacillus b, 1,6 bis 
,0 p. lang, 0,6 bin 0,8 p dick und ferner aus Sporen, thoile inii 
gefärbten l'ulendon, theils ganz ungefärbt; die letzteren sind im- 
geliilir 1,2 u. lang und 1 ,0 jj. dick. Erwähuenswerth ist es, das» 
trotz (oder vielleicht wegen?) des kräftigen Wachsthums schou 
iu den ersten 24 Stunden die Spuren!" Idung bei einem grossen 
leil der Individuen eingetreten war. 

Impfungen. Bringt man einige Oesen Toll Sediment uns 
einer verflüssigten Oelatinecultur iu eine Tusche der Kaninchen- 
mirnhaut, wo entsteht binnen 24 Stunden eine dein Impfstich ent- 
sprechende blaugraue Trübung. Die Keizuiigscrscheinuugen sind 
iug und gehen bereits im Laufe der ersten Woche zurück, 
dass am sechsten Tage nur eine macula corneae das geimpfte 
Auge von dem in gleicher Weise operirten Controlhuige unter- 
scheidet. Etwas stärkere Entzündung tritt auf, wenn mau das 
Impfmaterial einer Agarcultur entnimmt; ein so geimpftes Auge 
war erst am achten Tage reizlos, ein anderes war am siebenten, 
dem letzten Beobachtung« tag noch ein wenig entzündet. Auen 
die beim Heüuugsproeess auftretende Voscularisntion zeigt, dass 
die Impfung mit agargewachsenem Material nicht ganz so gut 
ertragen wird, wie die Impfung mit (lelatinesediment. Impfung 
Ät Bacillen, die eiuer Serumcultur entnommen sind, bringt etwa 
dieselbe lteaction hervor wie agargewachsenes Impfmaterial. Es 
liegt daher nahe, die etwas stärkere Wirkung mit der grosseren 
Zahl der mucutirteu Bacillen in Zusammenhang zu bringen. Der 
.cillus b ist also für die Kauinehencurnen nicht pathogen. Unter 
lehen Umständen würde man sich dureh leichte Yersi liicdi-n- 
eiten in Form und Grösse nicht abhalten lassen, die Bacillen a 
id b für identisch zu erklären, wenn nicht die verschiedene und 
hat c.haracteristiscbe Art der Sporcnbildung den eiuen vom 
dorn deutlich trennte. 

Auch dieser Bacillus ist höchst wahrscheinlich schon oft als 

Luftstäbchen " im Bmdehautseeret gefunden und also mit MO 

illus (i zusammengeworfen worden. Streng h«.. weisen lässt sich 

se Ansicht allerdings nicht, da die llaeillou iu ihrer Form und 

!rÖsae zu wandelbar sind, als dass nun lediglich aus dem mino- 

ipischen Befund die Art eines Bacillus mit Sicherheit bestimmen 
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bannte. Doch gibt es immerhin einen gewissen 3tad von War 

ücheinlie.hkeit, wenn mau dieselben Dimensionen, Formen und 
Lageruiigsvcrhältnissc bei gewinen Bacillen des (.'onjunctivalsecrets 
eoustatirt und dünn später diese Merkmale bei Bacillen wieder- 
findet, die dnreli Impfung mit Bindehautsecret aufgezüchtet wurden, 
Was die Frage betrifft, ob bereite andere üntenueher den 
Bacillus h Hie Bindehauisecref rein gezüchtet haben, so befinden 
wir uns wieder in derselben Schwierigkeit wie bei der gleichen Frage 

bezüglich de* Bacillus a, Wir vermissen eben bei den bisherigen 

Arbeiten entweder die Beschreibung der (.(rüssetiverhältnisRe, oder 
die Beschreibung den Wuchst huins Ulf den verschiedenen Nähr- 
böden, oder die Angabe ob verflüssigend, oder die Angabe üb 
Sporen bildend odw ga> »He diese Angaben zusammen, ich bin 
sjna mir niif Vermuthungeu angewiesen. So ist es Z. lt. eine 
blosse Ycrmuthuiig, duss der von Wecks beschriebene zueile 
Bacillus (bacillua duplex) mit meinem Bacillus b Identisch Uta 
durfte. In den Lehrbüchern der Baeteriologic habe icli linier SV 
Rubrik .Gelatine verflüssigend" vergebens nach einem Bacillus 
gesucht, dessen Eigenschaften sieb mit denen des Bacillus h völlig 
deckten. 

3. Bacillus r. 
Als dritten und letzten der HUorcn tragenden Bacillen reihe 
ich eiu Stäbelieii hier au, dessen llcincultur mir nicht gelungen 
int. Der Bindehutitsuek, aus dem dieser Bacillus stiuniuf, war 
chronisch catarrhalisch mit spärlicher Sccretion. Ein Schleim* 
ilocki licti \vurdc> der < 'nnjiiuctivu entnommen und auf Blut- 
serum übertragen. Nach zwei Tagen fanden sich in dem stark 
getrübten (..'undensationswasser ausser einer massigen Anzahl des 
Bacillus (i, des Bacillus /' und eines später EU besprechenden 
Bacteriums eine grosse Anzahl fadendünner Bacillen. Dieselben 
sind 3,0 bis 4,0 p. lang und etwa 0,3 p, dick. In dem Sehnil 
des Boeillus sieht man öfter.- helle Stellen, die ohne Zweifel auf 
Theiluugsvorgänge zu beziehen sind. Manche Individuen trugen 
am einen Ende einen Knüpf, der bald oval, bald rund ist; im 
letaleren Fall sieht dann der Bacillus einer au ihrem Stiel hängen- 
den unreifen Kirsche bSlUoliend :ilnilnli. Fährt man fort, das 
Präparat mi durchmustern, h findet man hier und dt einen Ba- 
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cillus, dessen Knopf nur an der Peripherie die. Farbe angenommen 
mit, wahrend das t'enlrum des Knopfes sieh als lielle, äusserst 
zart violete Spure präsontirt. Eine solchu dem Bacillus aufsitzende 
Spure mag 1,2 bis 1,4 n, laug und 0,8 bis 1,0 u. diek ßein. Auch freie, 
fertige Sporen finden sieh in ansehnlicher Menge in dem Präparat, 
und es ist nicht schwer, die Sporen des Bacillus <■ von denen der 
beides anderen spureut ragenden Bacilleu zu untersc beiden. Es 
ist das einmal dem Unterschied in der Grösse zuzusch reiben, vor 
allein aber dem Umstand, dass die Sporenhaut des Bacillus r sich 
stark färbt, während die grösseren Sporen, die von Bacillus <t 
uud b, fast vollständig farblos aussehen. 

In den aus Bindehautsecret hergestellten Präparaten habe 
ich diesen Bacillus nicht gesehen; doch ist eine zufällige Verun- 
reinigung bei Gelegenheit jener Impfling nicht wahrscheinlich, 
da das als Impfstoff dienende Seldeinitlöckchen von der Bindehaut 
unmittelbar auf Blutserum in geschlossenem Glase übertragen wurde. 

In der ophthalmologischcn Literatur ist der Bacillus c meines 
Wissens noch nicht erwähnt worden. Dagegen findet sich bei 
Flügge die Angabe, dass Nieolaicr einen „Bacillus tetani-" - 
grftmden habe, dessen Beschreibung auf meinen Bacillus e auf- 
fallend gut pusst; auch bekam Nieolaier niemals Reineultureu 
seines „Bacillus tetarii?", was ja, wie erwähnt, auch mit meinem 
Bacillus t nicht gelingen wollte. < >b die beiden Bacillen als 
iileniisrli zu nehmen sind, lasse ich dahingestellt. 



4. Bacillus d (Proteus vulgaris?). 
Morphologie. Der Bacillus d ist ein sehr kleines und 
dabei schlankes Stäbchen. Seine Länge beträgt meist nur 1,2 [l, 
manchmal sogar nur 1,0 p.; doch finden sich auch längere Exem- 
plare bis zu 2,4 u,. Die Dicke ist gewöhnlich 0,4 ]t, kann aber 
auf n,5, selbst 0,7 u. steigen. Die Gestalt des Bacillus ist eine 

zi lieh wechselnde, so dass man das einemal gerade parallelo- 

gramniutische Figuren, das andere mal an den Enden abgerundete 
odei sogar eliptische rindet. Um den Bacillus gut zu färben, 
nimmt mau die w:"issrigen Meilivlviolotlösungen ziemlich eoncetttrirt. 
Ein tief gefärbtes Präparat dieses Stäbchens wird durch Behand- 
lung nach Gram's Methode vollstiiudig entfärbt. 



Entwicklung, Besät man eine Agarplatte mit Büffln 
so entwickeln sich im Brotkanten binnen 24 Stünden z;ddivicln* 
Oduhohi. Dieselben und nicht alle kreisrund- Aul' der OMr> 

tiäehc des Agar haben sie I bis 2 mm. im Durchmesser; in der 
Mild' der (Monte liegt ein dunkler Punkt, der vmi rinn lichten 
Zone umgeben ist. Bei schwacher Vergrösserung erscheint die 
Oolonie im Oentnun graugelb, dann folgt die hellere Zone und 
auf diese der unrege In nissig begrenzte Rand, welcher von Tcchtrr- 
Cülonien umgeben ist; diese kleinsten Tuehtereolouien coufluiren 
zum Tlieil mit der Muttercolonie. Die nicht auf der Oberrlaeh 
sondern im Innern des Agar gelegenen Colonien sind scharfram 
häufig in Wetzsteinform. Diese Wetzsteinfigureu zeigen, das« 
Colonien mäht ah kleinste Kugeln, Benders als Scheibchen 
einwickeln: je imrlnli'tn iiuiu ein solches Scheibehen senkrecht 
auf sciue Flache oder sehnig zu derselben betrachtet, muss es 
bald als Kreis, bald als mehr oder weniger schlanker Wetzstein 
erscheinen. Diese Colonien bestehen lediglich aus den eben be- 
schriebenen kleinen Stallchen. Wartet man aber drei Tage und 
mterosoopirt dann abermals, so findet man wenig Bacillen 
viele rundliche, in der gewöhnlichen Weise gefVirbtc Ki'n'peivhi 
von 0,J> bis 0,7 u. Durchmesser. Sind diese rundlichen, ui< 
runden Körperchen eine Dauerform des Bacillus oder Immlch 
sich um Verunreinigung durch CoMBOf Ich bin geneigt, di 
erstcre anzunehmen, niuas aber bekennen, duss meine Versuch: 
mmltate mich nicht in Stand setzen, meine, Ansicht stricte 
beweisen. Ich habe nämlich bei einer ganzen Reihe von Irupfungi 
mit Rciucultur dieses Bacillus Colonien erhalten, die anfänglich 
lediglich aus Bacillen und einige Tage später aus Bacillen und 
jenen rundlichen Kiirpcn-hcii bestanden; aber das Umgekehrte, 
die Ileranzüchtiiug einer Reincultur von Bacillen durch Itnpfuug 
mit einer Mischung von Bacillen und rundlichen Kürpercheu wollte 
nicht gelingen. 

(ielutinoculturen. Impfung auf tiebitine führt in 24 Stunden 
bei Zimmertempemtur bui Entwicklung einer deutlichen C'olonie. 
i'nori Tag spüi.T ist auch bereits VerHüasignug der Gelatine 
wahrzunehmen. Kur die Energie dar Verflüssigung ist der l'in- 
■tand bewohnend, dnaa die \ ertlüssiguug nur gauz im Anfang 
in Triebterfonn, mIr bald aber durch den gasten Qneracbniti der 
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Gelatine entsteht, ist ferner bezeichnend, dass im Impfstieh fern 
von der Oberfläche discrete Verrlüssigungslieerde auftreten. Die 
vortfüssigic Gelatine tat trüb; auf dem Grund ctu Gläschens, be- 
ziehungsweise auf dem noch nicht verflüssigten Theil der (ielmiiie 
liegt ein dickes Sediment. Die Gelatine riecht faulig. Miero- 
sropisch finden sich Bacillen, die durch schniltlich etwas grSaMf 
sind als die auf der Agarplatle gewachsenen, nämlich 1,6 u. lang 
und 0,6 u. dick. Nach 10 Tagen Baden stoi sauer den Bacillen 
zahlreiche rundliche Korpcrehcu von etwa 0,7 [J. Durchmesser. 

Agnrculturen. Im Brutkasten ist auf Agar nach 24 Stunden 
"Wachsthuni zu bemerken und zwar sowohl im Stichcanal als auf 
der Oberfläche des Agar. Der Stichcanal sieht nach zwei Tagen 
wie ein Nobolstreif aus; auf der Oberfläche hat sich Lnzwiselirn 
ein graues Häufchen gebildet. Auch bei Zimmertemperatur ent- 
wickelt sich der Bacillus '/ auf Agar ungefähr in derselben Weise. 
Der faulige Geruch ist nicht stark. Mierosoopiseh findet sich eine 
wahre Zwergfonn des Bacillus, 1,0 bis 1,8 \i lang und 0,4 bis 
0,5 u. dick; nur ganz vereinzelte Bacillen sind grosser. Ausserdem 
ist eine ungeheure Anzahl kleinster rundlicher Korporchcn vor- 
handen, deren Lange ich zu 0,5 bis 0,7 u. schätze, während dio 
Dicke etwa 0,4 bis 0,5 <i. betragen mag. Impft man mit diesem 
Mnlerial auf Gelatine, so entstehen wieder die grosseren, mit spär- 
lichen rundlichen Korpei-eheu vermischten Biicillen. 

Blutseruinculturen. Auf Blutserum entsteht in 18 Standen 
im Brütkasten ein schmieriger zerflicsR lieher Belag, der zum grossen 
Theil in das Gondensationswaeser herabfliesst; dasselbe erscheint 
wolkig getrübt. Im Anfang ist kein, nach etwa fünf Tilgen ein 
leicht fauliger Geruch wahrzunehmen. Hieroaeopiaeh finden sich 
Bacillen von 1,6 bis 2,0 u. Lange, von 0,4 bis 0,5 u, Dicke; ausser- 
dem die bereits erwannten rundlichen Körpeichen, häufig zu zweien 
zusammenhängend. 

Karfoffclculturen. Sowohl bei Brut- als auch hei Zimmer- 
temperatur gedeiht unser Bacillus auf Kartoffeln vortrefflich. Zu- 
nächst bildet sich an der Impfstelle ein gelblicher zcrfli essen der 
Belag, in dessen Umgebung die KartofTelsubstanz missfarbig aus- 
sieht. Ein Bchcilnsliehcr, geradezu überwältigender (ieshink elil- 

strötnt den Kai-Mleln. Jfacji fünf bös Bfloba Tagen hti wbA der 



nnfnngs dünne Belag in einen dicken rahmigen verwandelt, der 
trete det ln^'innt.'ndcn Vertrucktiung der Kartoffelacheiben nnoh 
feucht und schmierig aoMteht; er besteht lediglieh aus Bacillen 
von 1,2 bis !,ß, manchmal sogar 8,0(1 Länge und 0,4 bis 0,5 p. 
Dicke. Von den in (lelntiue- und Agarcultttren gefundenen rund- 
Mehen Ki'irperehen ist nichts wahrzunehmen; impft man aber diesen 
Belag niif Gelatine, so enthält die schnell heranwachsende Ooloni« 
gerade eo gut rundliche Körpereben, wie eine durch sgergewaehseai 
Impfstoff ui sengte. 

Impfungen auf (i Corneae. Entnimmt mun einer Agnr- 
cnltnr uino Plutinösc voll Bncillcnmassc und bringt sie in eine 
Tuobfl der Kiininclienhomhaiit, so findet man um folgenden Tage 
die Lider verklebt, das Auge entzündet, eitriges Beeret im Con- 
jiinetivulfiuck, die ganze Hornhaut diffus getrübt und au der Impf- 
stelle ein grauweisses Infiltrat. Dieses Infiltrat verwandelt 
im Laufe des zweiten Tages in ein Ulcus, das sieh weit i 
die Bremen der Impfstelle ausdehnt. Im Laufe der folgende! 
Tage kommt es nen zur Vasenlarisation und damit zum Stillst 
der weiteren Kiimeimielzuiig oder aber tni Perforation der (_'urnci 
nad lris|iriihi|i:s. j !f sogar BW völligem Necrose der Ilornliaut, sodtu 
das Auge gänzlich /.u Grunde geht. Falls die Krankheit den mil- 
deren Verlauf nimmt, gehen doch wohl vier Wochen darüber hin, 

ehe der ganee Procesa abgelaufen, die Heilung des Ulcus und die 

Aufhellung der Cornea erfolgt ist. Während Impfung mit Agar- 
euliur jedesmal m einer schweren, oft deletaren septischen Kera- 
titis führte, war dies bei Impfung mit verflüssigter Gelatine nicht 
der Kall. Vielmehr kam es nach Impfung mit Gclatinecultur nur zu 
afnei leichteren Form von Keratitis, was sieh aus der verschiedenen 
Beschaffenheit des Impfmaterials unschwer erklärt, Denn die 
micruseopinelie OnterBachujlg lehrt, dflBfl eine l'latin>">se voll Impl 

stoff viiri Agar geradezu aus Ilaeilten besteht, während 

Plaliiuise voll verflüssigter Gelatine keineswegs aus Bacillen be- 
sii'lii. BOodern in» Gelatine mit verhiiltnissiuässig witiig Bacillen 
mal rundlichen Körperchen. Ferner ist der Verlauf der Keratitis 
ein milder, wenn, wie das zuweilen piwsirt, beim Einführen der 
l'latiniisi' in die !liii!ili;uirT.isilic die Corne:i gesprengt wird; in 

diesem F:>llv ipdft i-l h-ji doa nhffiffinmiiln Ki ffwaaaei dei 

'l'ln'il des lni|i('fltorTcs hinweg. Ks ist also klar, dass der 



Verlauf der durch Bnr-illiiH d erzeugten Keratitis wesentlich ab- 
hängt von der Menge des zur Wirkung gelangten Impfstoffes. 

Endlich niuss erwähnt werden, dass das hloso Einträgen 
den Bacillus d in den ('onjunctivalsack und Verreiben ohne Wir- 
kung blieb, sowohl wenn das Material von einer verflüssigten 
üi-l .111.11. ■-, hIs auch wunn es von Agarcultur entnommen war. Der 
Bacillus ist also bei Impfung in die Kaninehoneornea exquisit 
pathogen, bei l"ebertragui>g auf die C'onjunctiva dagegen ganz 

uOTcfaidUen. 

Ob dieser Bacillus sieh in den aus Bindehautscrret heigc- 
stellten Präparaten vorgefunden hat, lässr sich bei dem Mangel 
jeglichen Erkennungszeichens, bei «ler selbst auf jedem einzelnen 
Nährboden wechselnden Grösse des Bacillus nicht mit. Bestimmt- 
heit sagen. 

Was die laassihYirung des Bacillus d betrifft, so ist klar, 
dass er zu den Fäulnissbacillen gehören muss, nicht zu den .Sapro- 
genesarten, denn diese wachsen ja hei Zimmertemperatur über- 
haupt nicht. Wohl aber kannte er mit dem Protons vulgaris 
identisch sein. Allerdings habe ich das für die Proteusarten 
charakteristische Schwärmen der Colomcn nicht beobachtet; allein 
diu kiiuute mit dem Umstand zusammenhänget], dass ich nicht 
auf Gelatine- sondern auf Agarplatten gezüchtet habe; oder ich 
könnte möglicherweise den richtigen Zeitpunkt für Beobachtung 
dieses Phänomens verpasst liabcn. Jedenfalls stimmt im übrigen 
mein Bacillus d mit dem Proteus vulgaris ziemlich gut übereiu. 

5. Bacillus s (Bacillus Buoreeeeni li'|iiefai'iens). 
Diesen bereits in den Lehrbüchern der Bacteriologie heimischen 
ISacillus habe tob aus dem runjunctivalseeret eines Caiaractiiperirleu 
gezüchtet. Die Heilung der OperuHouswimde licss nichts /.u 
wünschen übrig. Das Seeret konnte in diesem Falle nicht der 
Bindehaut direct entnommen weiden, sondern gelangte durch Ver- 
mittelting des Verbandes auf die Nährgelatine. Es liegt also der 
Einwand nahe, dass dieser Bacillus gar nicht auf der Bindehaut, 
sondern nur im Verband schmarotzt habe. Obgleich dieser Ein- 
wand das Interesse für den Bacillus Huoresceus wesentlich mindert, 
will ich doch der Vollständigkeit halber die Ergehnisse meiner 
Züchtungen und Impfungen kurz mittheilen. 



Morphologie. Die Grösse des Bacillus ist. eine wechselnde, 
nicht bloss auf verschiedenen Nährböden, sondern auch bei den 
voiaehiedenen Individuen einer Cultur. Die Länge schwankt v<in 
0,8 bis 2,4 jt, die Dicke von 0,4 bis 0,6(1; die kleineres (Tonnen 
sind die vorherrschenden. Viele der Unedlen sind parallelogram- 
matiseh, andere haben abgerundete Ecken, wieder andere sogar 

abgerundete Enden. Zum Hethyiriotet verhalt sirh dieser Baoittu 

ganz wie der vorige, das heisst, er bedarf ziemlich ceiicentrirtcr 
Lösungen zu einer guten Färbung und wird durch Nachbehand- 
lung nach Gram vollständig entfärbt. 

Gelatineculturcn zeigen nach zwei Tagen eine s'-ln 
entwickelte Nageleolonio; der Nagelkopf bi-strlit MM eilten 
gelben, zackig begrenzten ISchig; der Körper des Nagels ist 
einem bei l.upenvergrösserung deutlich sichtbaren Mantel umgeben 
irBtenat MI einem zarten Nebel bestellt. Unter drtu Kopf (HM 
Nagels kann man bereits In dienern Stadium beginnende (Mb* 
färbung erkennen. Auch Verfl üssigung lässt sich iicreiis 
Onstnrn de« Nagelkopfe« nachweisen. Heide Veränderungen, Ver- 
flüssigung und Griinfäiliung machen dann rMcha Furt seh litte, was 
mit Kntwickelnug leicht fauligen Geruches cinherzugcln 

Serum ou tturen sind mir uiclit gelungen. 

Agarniltureu entwickeln neb selbst bei Zimmcrtomperat 

/iiiiiin li ichnelL iowoW im Stieb, als auf der Oberfläche. Du 
Waohntbum im Stich kotnnit aber sehr bald tum Stillstand, während 
auf der Oberfliehe neb eine Haut entwickelt, welche gelbgrün- 

iiehc Farbe und runzelige Beschaffenheit zeigt Bereits vom 
(Weiten Tage nb difTundirt der von ilcn Bacillen producirle Farb- 
stoff in die Agarmasse, und nach etwa zehn Tagen ist der ganze, 
ungefähr :s Ott, habe Agarevlinder lebhaft grünlich gefärbt. Das 
Dämchen ist lteincultiir kleinster Bacillen, die sieh in zwei ver- 

■ofaiedenen Pennen prneentiien. Die eine Form ist in der ge- 
wohnflehen Weine gefärbt, nun etwa 1,0 a, in der Länge und 
0,4 u. in der Breite. Die andere Form bat mir partiell Farbe 
angenommen,- das Individuum erscheint wie ein blasser Schlauch, 

an dessen beiden Enden /.«•■! tief gefärbte Körnchen liegen; andere 

Individuen lassen vier gefärbte Körnchen im Schlauch erkennen 
und wieder andere endlich sehen ganz blass aus. Die Grösse 
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dieser blassen, ungefärbt gebliebenen Gebilde ist beträchtlicher 
als die der ersterwähnten Stäbchen, etwa 2,0 p. in der Länge und 
0,6 u. in der Brette, Es ist wohl anzunehmen, dass diese blassen 
Gebilde die Pauerform des Bacillus fluoreaecns vorstellen. 

Kartoffelculturen. Wiederholte Impfungen halten nega- 
tives Resultat. F,s stimmt also in diesem Punkte der von mir 
gezüchtete Spaltpilz mit dem Bacillus fluoreseens liquefaciens der 
Lehrhücher nicht überein, der nach Flügge auf Kartoffel einen 
bräunlichen, nicht characteristisehen Belag bildet. Ich möchte 
desshalh aber noch nicht behaupten, dass es sieh um verschiedene 
Spielarten handele; das Ausbleiben des Wuchst hums auf Kartoffel 
kiinu ja von zufalligen Umständen abhängig gewesen sein, die 
meiner Beobachtung entgangen sind. 

Impfung auf '6 Corneae. Benutzt man als Impfmaterial 
verflüssigte Gelatine, M entsteht keine Entzündung. Der einzige 
unterschied des geimpften gegen das mit reinen Instrumenten 
operirte Controllaugc besteht in einer dem Impfstich entsprechenden 
deutlicheren Macula. Auch mit diesem Bacillus lässt sich dadurch 
eine stärkere Wirkung hervorbringen, dass man die Impfmasse von 
einer Agareultur entnimmt. Man erzielt dann eine massige Ent- 
zündung des Auges, ein graues Infiltrat der Impl'tasehe entsprechend 
und in der Umgebung dieses Inlilirates eine leichte blaugraue Trü- 
bung. Die Keizerscheinungen haben aber, falls nicht eine gar zu 
grosse Menge von Impfstoff eingeführt wurde, sehnn nach IN Stunden 
ihren Höhepunkt überschritten und verschwinden nach Vasculari- 
sation der Impfstelle gegen Ende der zweiten Woche gänzlich, 
H 4(W8 wir berechtigt sind, diesen Bacillus für die Kaninchen- 
cornea als nicht pathogen zu bezeichnen. 



6. Bacillus/. 
Morphologie. Dieses Bacterium vermittelt den Uebergang 
zu den verschiedenen Coccenarten. Es ist nämlich schwer zu ent- 
scheiden, oli man diesen MicronrgauisrmiB zu den Bacillen oder 
Coceen rechnen soll. Sehr häutig sieht man ein Coccenpärchen in 
gemeinsamem Ilalo; aber dicht daneben sieht man zwei sehr 
kurze Stallchen mit der Längsseitc aneinander gelegt und eben- 
falls in gemeinsamem Ilalo, und matt musa sich sagen, dass dieses 



Slnbchenpaar, in der Richtung der Längsachsen angeschaut*) ohne 
Zweifel das Bild eines Oicceupärchcns darbieten würde. Es kommen 
mm noch tille erdenklichen anderen Zusamnienbuckungcn vor, jectefl 
Cnuglonierut von einem flalo umgeben. Die Grösse dieses liac* 
lerium wechselt nur wenig; es niiigcn 1.4 bis 1,7 [i für die Länge 
und 0,8 bis 1,0 u, für die Dicke die am häufigsten vorkommenden. 
Maasse sein. Hei Behandlung hui ii (irinns Methode hält dies 
Baderium die Mcthyivioletfurbe sehr fest. 

Gelatinecultureu beginnen in den ersten vierundzwanzig 
Stunden sieh zu entwickeln. Nach etwa vier Tagen ist eine schöne 
Nageleolonie vorhanden. Der Nagelkopf ist ziemlich dick und rieh 
gelblich aus. Verflüssigung der Gelatine tritt aiicli nach Wochen, 
selbst nueli Monaten nicht auf. 

Agarcultureu sehen nicht wesentlich anders aus wie die 
Gelatinecultureu; sie gedeihen sowohl bei Zimmertemperatur als 
auch im Brutkasten. 

J'.liiisi'rum.'iiliuren gaben kein klare« Resultat. Es wuchs 
nämlich nicht das ausgesäte Bakterium, sondern es fanden Bich 
coeeenartige Gebilde verseil ieräencr Grösse; Vorunrcinigimgr' Eut- 
artungsformeni' 

Kai inffelculturen inisslangeu wiederholt. Doch kotinten 
zweimal Colonien des Bacterium constatin werden. Die ganze 
l'iiliuijc fn-sieht bj einem winzigen citroueugelbeu Tröpfchen, das 
sich i'lwa imi ebensoviel über das Niveau der KartutTelschcibc er- 
liebr, ■!■ der Radius neiner Basis misst. Die Colonie besteht aus 
■ liptischcii Ki"iijiei'.'lieii von 1,7 u. I.äiigi' und l.U bis 1,9 p Duke. 

Empfangen auf 4 Corneae. Das Itueteriuiu erzeugt weder 
eine so bösartige Krankheit wie der Bacillus </, noch verlauft die 
Impfung so harmlos wie die mit Bacillus ,/, /, oder 0, Es einsieht 
vielmehr eine schleichende Entzündung, die meist gar nicht zu 
einem Clnis, geschweige denn zu Perforation führt und trotzdem 
das getupft* Auge Tu »dl in der drillen, selbst In der viril in 
Woebe als schwer erkrankt erscheinen fast; die Impfstelle ist 
noch als weisses lufilirai zu erkennen, der übrige Theil der 

'l !hc ÜWUllWt. dnss niiiii diuno Stflbedion in der llichtutig ihrer LAngt>- 
tM'hnü anavhntie, fMMiprickt der im Cip. V lagt M Bbta in ntlicin «tischen Be- 
trm.'ht!ing keineiwngi, denn liier bündelt es »ich um Gebilde, die nur wenig 
langer "I" diuk »ind, wahrend ei fleh dort um wirkliche BwfllM tmndclt. 
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Cornea ist leicht, diffus getrübt; die Vasen larisat in n dringt von 
;illni Richtungen (nif dir infiltrirte Stelle vor, so dnss der Zustand 
der vorderen Kammer und Ihm nicht zu bourthoilen ist. Oder es 
kommt du der Impfstelle doch zu einem kleinen Ulcus, dos am Endo 
der ernten Woche perforirt, von einer kleinen Zone bfeiagnuMtf 
Trübung umgeben ist und durch den Mangel an entzündlichen 
Erscheinungen, namentlich aber durch das Fehlen einer dichten 
und totalen Hornhauttrübung sehr merklich von den schweren 
Keratitiden des Bacillus d absticht. 

Baeterien von der Grosse und dem Aussehen des in Itede 
stehenden sind im Conjunctiviilsecrct selbst wiederholt constatirt 
worden. Hierauf darf ich besonderen WVti legen, weil es mir 
m einem Falle leichtester chronischer Conjunctivitis auch gelungen 
ist, ein ganzes Nest solcher eliptiseher Körperchen zu finden, was 
zu der Annahme berechtigt, doss dieselben im Schleim der liinde- 
hatit sich vermehrt haben. 

Bei Flügge ist, so viel ich seile, kein Bacterium erwähnt, 
dessen Beschreibung sich mit der liier gegebenen deckt. Auch 
in der ophthulmologischeu Literatur ist dies Bacterium meines 
Wissens noch nicht erwähnt. 



B. Cocceu. 

1. Staphylococcus pyogenes aureus. 

Morphologie. Isodiametrische Zellen von Ö,fi bis 11,8 u 
Durchmesser. Dieselben liegen in dichten Zooglocahaufen neben- 
einander; charaetcrisriseh für dns microscopische Bild ist runde 
Form der Individuen und gleirhmässige A nein and erlageruiig Ü8f 
selben. Behandlung nach (iram's Methode entfärbt diesen Gooem 
nicht. 

Colonieu. Auf einer mit Bindehautsecret geimpften Agur- 
platte finden sieh nach ein- bis zweitägigem Aufenthalt im Brut- 
kasten zahlreiche kleine runde Colonien, die wie gelbliche Kahm- 
tropfchen aussehen. Bei schwacher Vergrößerung sehen die Co- 
lonien im Centrum dunkel bis schwarz, iu der Peripherie gelb 
bis braun aus; die Bänder sind scharf, die Form der Colonieu ist 
kreisrund; die in der Tiefe gelegenen Colonien zeigen zuweilen 
Wel/,steinf'orm. 
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Gelatineculturen. Drei bis vier Tage nach der Impfung 

zeigt sich dem 9 liehe mm I entsprechend ein VerHüssigungstriehter, 
in dessen Spitze Sediment liegt; das Verflüssigte int trüh 964hl 
Tage narli der Impfung geht die Verflüssigung durch den ganzen 
Querschnitt der (lelatiue. In schwach saurer Gehitine macht da» 
Wachst h um ungleich viel langsamere Fortschritte, als in gut neu- 
tral isirt er. 

Kartoffclculturen. Geimpfte KartofFelscheiben zeigen nach 
vierundzwan/.igHtüiuligem Aufenthalt im Hrütkastcn gelbe und am 
folgenden Tage lebhaft gelb gefärbte Colonien ohne characteri- 
stischo Form. 

Agarculturen. Im Brutkasten wäehst der GooMU auf Agar 
binnen 1 bis 2 Tagen zu einer lehmgelben dicken schmierigen 
Colonio aus. Eine meiner Agarculturen zeigte statt des lehm- 
farbigen Orungcgclb ein lebhaftes Chromgelb. Dieser Umstand 
vi 1 rmi lauste mich, eine Reihe von I'nrallolimj.fiiugen mit lohrn- 
larbigem und mit chromgelbem Inij.ifHt.ofF vorzunehmen, um fest- 
zustellen, ob diese beiden Furbenscimftiruugeu uns berechtigen, 
zwei verschiedene [Spielarten des Slajihylocoeeus aureus aufzustellen. 
Es ergab sieh, ibiss dies nicht der Fall ist, dass die verschiedenen 
Färbungen also von anderen, nicht übersehbaren Umstanden ab- 
hangig sein müssen. 

Die gelbe Farbe der Agarculturen entsteht übrigens nicht 
immer sofort. Sehr hiiuflg sind die Cole-iiion im Anfang schmutzig 
weiss und nehmen erst allmählich mit zu nehmen dem Alter ein 
li'limfarhiges Aussehen an, ein Umstand, dir midi \i icderhnlt EU 
uusgedehnien Züchtungen veranlasste, vn-il ich glaubte, den Stajdiyl- 
(MOOMH fJQgBBM üHms lirkommcii zu haben. Indessen habe ich 
nicht ein einziges Mal auf Agar Cnhuiicu erhalten, die auch nach 
mehrwöchenrliehcm Stehen völlig weiss geblieben wären; minde- 
BtHM der .Saum des Nagelkopfes wurde lchmfarbig. 

Itlutserumculturen. Auf Serum wächst der Coccus dem 
lui|ii-tieli entsprechend in einem weisslichen Streif, in dessen Um- 
gebung einzelne punktförmige (ädnnien wahrzunehmen sind. Nach 
drei Tagen werden einige gelbe Stelleu sichtbar. Das Cnnden- 

■tfomnjMMr <*' mIiwm)] getrübt. 

Impfung auf 'S Corneae. Itringt man einige OtMB voll 
verfluchter tielaiine in eine Hoi'uhau!tanc!ie, so ist bereits »m 
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folgenden Tag das geimpfte Auge lebhaft entzündet; im Con- 
junctivalaack ist eitriges Seeret, au der Impfstelle ein weisses In- 
filtrat und die ganze übrige Hornhaut diffus getrübt. Wieder 
einen Tag später haben sich die Erscheinungen noch gesteigert, 
die Hornhaut ist völlig undurchsichtig geworden und das Infiltrat 
hat sich vergrössert. Bereits am dritten oder vierten Tag ver- 
wandelt sich das Infiltrat in ein Ulcus, das gegen Ende der erstell 
Woche entweder zur Perforation mit Irisprolups führt oder aber 
durch reichlich auftretende Vascularisution au weiterem Zerstörungs- 
werk gehindert wird. Die Heilung nimmt eine lange Zeit in 
Anspruch. Im günstigsten Falle beginnt im Laufe der dritten 
Wiche die Aufhellung der Cornea und, fall» Perforation einge- 
treten war, die Abfhichuug des Staphyloms. 

Dieser, für die verletzte Hornhaut des Kaninchens so ent- 
schieden pathogem- OocotU ist nun ganz unschädlich, wenn man 
ihn, sogar in grossen Massen und von Agareultureu entnommen 
in den Conjunctivalsack dieses Thieres bringt und gründlich auf 
dem Bulbus verreibt, 4 Versuche. Nicht einmal eine leichte Con- 
junctivitis ist die Folge dieses Verfahrens. Ob ich die Impfung 
b.-z.w. Einreibung mit einer chroingelben oder lehmfarheueii uder 
schmutzig weissen und nur lehuifarbig geränderten Cultur anstellte, 
war für den Erfolg gleichgültig, ein Grund mehr für mich, auf 
die Unterscheidung verschiedener Spielarten dieses Staplivloeoecus 
zu verzichten. 

Dieser Microorgan Ismus ist bereits sehr häufig im Jtiude- 
hautsecret gefunden, beziehungsweise aus ihm in Reincultur auf- 
gezüchtet worden; man vergleiche die Arbeiten von Weeks (48), 
Fräukel und Franke (47), Gifford (41) u. a. m. Jedenfalls 
gehört er also zu den häutigsten Bewohnern der leicht eatarrha- 
liscben, vielleicht sogar der gesunden Bindehaut. 

2. Coceus albus non liqiiefaeiens (Microcomts eandienna?) 
Morphologie. Im Brutkasten entstehen in 24 Stunden 
Colonien, die wie kleinste Iiahmtröpfchen aussehen; ihre Farbe 
erscheint bei schwacher Vergrößerung braungelb. Sie bestehen 
aus isodiametrischeu Korperchon TOB etWI 0j8 ;i 1>n ich messen, 
sind also ein weniges grösser wie der Staphvlocoecus pyogenes 
aureus. Der Grössenuutersehied konnte durch directeu Vergleich 
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clor beides l'oeeenarlen sicher gestellt werden, die zu dem Eude 
auf i'iu und demselben Objeettrfiger dicht nebeneinander |il.nln 
wurden. Eine andere Kithmtropfehcneolonie bestand aus CoWM 
vuu durchschnittlich 1,Ü p, Durchmesser. Natürlich glaubte ich 
zunächst, es mit einer anderen GoeoeaaSt n tlmn n lialieti. 
Allein durch eine lungere Reihe von l'arullelimpfungon stellte sich 
die Identität flteaei verschieden gt otooa Caeoea mit Bestimmtheit 
heraus. Die gr o a o B Ha sowohl als die kleineren < Vceen dieser 
SpeoJM halten die vinlelo Farbe gleich gut fest bei Gram"» Nach- 
behandlung. 

Gelntiueculturen entwickeln sich bei Zimmertemperatur 
icehl t—p— «— K a dauert Wuehen lang, ehe eine nnlentliche 
Nagelcolotdo zu Stünde gekommen ist. Der Kopf des Nagels 
siebt weiss ans. Verflüssigung erfolgt nicht. 

Agaren huren weobeea im Brutkasten, etwas langsamer 
bei Zimmertemperatur in Nagelfornt; der Kopf des Nagels hat 
riiH'u /.aekigni Rand. Die Farbe des, Nagelkopfes ist ein reines Weise. 

itlutserumculturen bestehen aus einem weissen Belag, 
der durch Contiuenz kleinster punktförmiger Colonien entstanden 
ist. Die Colonien bestehen aus Cueeeu und Diphicucecn, die 
1,0 bis 1,1 u. im Durchmesser liaben; andere Scrnmproben nlgiB 
kleinere Ooceen von 0,8 |i Durchmesser, und zwar Bind gerade die 
kleineren Ooooen durch Impfung von grösseren und die grösseren 
aus kleineren entstanden. Es war hauptsächlich diäter Umstund, 
welcher mich überzeugte, diiss die Grüssenunteraehiede in diesem 
Falle bedeutungslos seien. 

KartHf'felculturen brauchen bei Itriittemperntui' zwei Tage. 
um eine Kartoffel sc hei he mit einem weissen l'eberzug zu versehen, 
im etwa so aussieht, als ob man Mehl auf die Kartoffel geftlMl 
hätte. Dieser Belüg besteht aus (Vceen und Diplocoecen, deren 
(irüsse zwischen O.SI und 1,1 u. Durchmesser schwankt. 

[mpfungen auf 1 Cornea*. Eine Oeee roll von einer 

Oolania dieeOB CoCOM bewirkt binnen 24 Stunden in einer Tasche 
der Kanincheuhoruhaut eine Trübung, die nur durch ihre (•» 
graue Farbe von der bhiugraneu des ( 'niitrollstiches versebieden 
ist. Die F.ul/üiidungssyinpt-ime sind sehr gering, aber tiemtidl 
hartnäckig, so dass in zwei Fällen erst 10 Tage nach der Impfung 
„n-izhm" nutirt wurde; in den beiden alliieren WUT dies schon 
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um 5. Togo der Fall. Immerhin ist also dieser. GoccuB als nicht 
pathogen für die Kaninchen hornhaul zu bezeichnen, Unter den 
ron Flagge clasatficirten Coccen stimmt der Uicroooocni candi- 
euu am beuten mit unserem weissen Cocetw Oberein. 

üb der letzere unter den von Gifford an» Bindehnutaecret 
gesfichteten L'occenurteu vertreten ist, wage i<*h nicht zu ent- 
scheidcn. 



3. Streptococcus. 

Ein solcher wuchs auf einer mit Bindehaut aecret ge- 
impften Serum- Agar platte. Die Bindehaut, der das Impfmaterial 
entnommen wurde, war chronisch catarrhaliseh, aber ohue jede 
Retaerscheinung. Auf der Platte waren während einer Nacht im 
Brutkasten zahlreiche, punktförmige Colonien ausgewachsen, die 
hei schwacher Vergrößerung wie Ilimhc-ereii aussahen. Um eine 
derselben zu Untersachen, musste man sie in toto aus der Gallerte 
nehmen und auf dem Objeett rüger verreiben, da der Zusainrnen- 
halt einer Colonie ein sehr fester ist. Nach Färbung mit sehr 
dünner Methylvioletlüsung zeigt sich eine Iloinrultur von Strepto- 
coccus, dessen einzelne Glieder aus Zwillingen bestcheu, und /.war 
erscheint der Zwilling bald als Diplucoecus, bald als Oocceupärchen, 
Doppeleoeona. Hat man die Farblosung zu stark genommen, so 
verschwindet leicht die Andeutung eines Zerfalls in Diploeoccus 
l.e/.w. l'ärchen, und man bekommt den Eindruck, als ob die 
Glieder der Kette aus kurzen St/ibchen bestünden. [>ic Länge 
der (ilieder iwt etwa 1,4 p., die Dicke 0,6 p- Die Anzahl 'Irr 
Glieder ist hei den verschiedenen Ketten eine sehr wechselnde; 
während die Mehrzahl der Ketten aus 3 bis 6 Gliedern besteht, 
faden steh auch einzelne Exemplare, die aus lö, SO, srllist 
24 (iliedern zusammengesetzt sind. Es kommen gerade und man- 
nigfach gekrümmte Ketten vor, wie bei anderen Streptococcen auch. 

Culturen wurden auf Gelatine, auf Agar und auf Blut- 
serum angelegt. Auf Blutserum kam es überhaupt nicht zum 
Wacbsthum. Bei Gelatine und Agar zeigte sich im Stirb eine 
geringe Entwiokelung, die aber nach wenigen Tagen zum Still- 
stand kam. Ein Versuch, den Streptococcus von der Gelatine 
wieder auf einer Blutscrumstgarplatte zur h'ntwickelung zu bringen, 
schlug fehl. 



4. Sarcine lutea. 

Morphologie Nachdem eine mit Bindehau tsecret iuficirte 
Agarplutte vier Tage im Wärme kästen gestanden, hat sieh uuter 
zwölf verschiedenen Colonien auch eine eitrougelbe entwickelt. 
Dieselbe hat ein homogenes Ceutrum von etwa 1 mm. Darob* 
messer; dasselbe wird durch eine haarfeine dunkle Liuir fOB drr 
nächsten, etwa 1 mm. breiten Zone getrennt, die gleichfalls homogen 
und gelb aussieht; nun folgt ein etwa 0,5 mm. breiter blasser 
Ring, der mit freiem, etwas zackigem Rand endet Die micru- 
■OOpImhe l'urcrstichung lehrt, dasa diese Colonio lediglich aus 
Tetraden von etwa U> ■<. Seitenlange besteht. Wuehsthum der 
l'uckwc nach mehr ala zwei Kaumdimcnsioncn kann nicht nach- 
gOwtteM werden. Schon die allerschwächsten Mcthylvioletlösungen 
genügen, um die Sarcine intensiv zu färben; und bei N ;i<)ilirli;in.l- 
Inng nach Gram tritt Entfärbung nicht ein. 

Gelatinoculturen. Die Entwiekelung auf Gelatine ist eine 
sehr langsame. Sie erfulgt im Stieb und mil' der ' tberfl&ehe in Nugrl- 
fonrj; Verflüssigung der Gelatine tritt auch nach mehreren Wochen 
niehl ein. Das Microsenp lehrt, dass keineswegs nur wohl ent- 
wickelte Surcinopuckotc im Präparat vorhanden sind; vielmehr 
bilden sie die Ausnahme; die Mehrzahl der Körperehen sind un- 
gleich grosso rundliche Gebilde, zum Theil als Diplooocoen M 
erkennen. 

Kartoffelculturen schlageu zuweilen ganz fehl. Wenn 
sie zur Eutwiekelung kommcu, ist dieselbe stets eine kümmer- 
liche; die gelbe Farbe ist aber immer deutlich ausgesprochen. 
Microgcopisch rindet man um-ogeln lässig geformte, äusserst ungleich 
grosse Körperehen von 0,5 bis 2,0 jl Durchmesser, die hier und 
da die lypische Viertheiluug der Sarcine eben noch erkenueu 
lassen. 

SiMUTiii'uliuren kommen im Brutkasten sehr schnell zur 
Batwiokelimg. Bebon mo h 18 Stunden konnte ich einen am 
Kunde gelblichen Itelug constatiren, der uns kleinsten, runden 
und eunfluireuden Cotoniou entstanden war. Schon am dritten 
Tage zeigte es nah) das» die Sarcine Ithilserum verflüssigt. Man 
erkeuul diesen Vorgung an dem l'iiehoiiwcrden der Serumolieitlücho. 
Dieselbe nabl oi - 1 ■ t ■ L'.'lnd aus und hat in der Mitte eine 
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tiefe Furche, In der üob ein Streif der Culonic zum t'ondensatious- 
wiissit herab zieht. Dm Condeneationewasaer int beträchtlich ge- 
stiegen iniil enthält ein dickes, wolkiges, geling Sediment. Es 
wächst also offenbar die Soroine lutea auf Blutserum ungleich viel 
schneller und üppiger, als auf den drei anderen Nährböden. Auch 
finden sieh bei microscopiseher l'nteräuchung nicht bloss die typ- 
ischen Sarcincpacketo. von je 1,7 \l Seitenlange, sondern es läsat 
sieh sogar die dreidimensionale Tlieilung au den in gemeinsamem 
Hai" gelegenen Häufchen von Tetraden deutlich erkennen. Man 
ii:irl' dabei das Blutserum als einen adäquaten Nährboden der 
Sareine lutea bezeichnen. 

frlllltr ilii-wei' gelben, nicht verflüssigenden Bareine glaubte 
ich nun mich eine weisse verflüssigende gezüchtet zu haben. 
teilte sieh mit der Zeit heraus, dass die weisse Farbe 
bei Agarciilturcii in der dritten Woche einen Stich ins I leibliche 
bekam und noch einige Wochen später lebhaft citroncugelb wurde, 
also von der Farbe der Sareinc lutoa nicht mehr zu unterscheiden 
war. Es stellte sich ferner heraus, dass die Fähigkeit, tielatiue 
zu verflüssigen in den folgenden Generationen verschwand, ob- 
gleich das Impfmaterial von einer verflüssigten Ochitinceultur 
entnommen wurde. Beim Sortiren aller der verschiedenen t'uHuren 
bemerkte ich nun, dass vier verflüssigte Gelati necullurcu siimiut- 
lich von einer Blutserunicultur abstammten, das« säiiuntliehe von 
lilui-nTum abstammende Gelati neeulrurcu verflüssigt hatten und 
endlich, dass keine der von Agar-, von Gelatine-, selbst von ver- 
Bfikrigtan GebUineeulturen abstammenden OotooiM zur Verflüssig- 
ung geführt haue. Dieser höchst merkwürdige Befund veranlasste 
mich, auch die nicht verflüssigende Saroine lutea von Gelatine 
auf Itlutscruin und hierauf von Blutserum auf Gelatine zurück 
zu impfen, und ich fand in der That, daaB die nicht verflüssigende 
Sareiue lutea auf dem Blutserum die Fähigkeit erwarb, bei l'eber- 
trajoing auf Gelatine diesen Nährboden in der dritten Woche siu 
\erlliissigen. 

Während ich diese Versuche austeilte, waren natürlich wieder 
einige Wochen verstrichen und diese Zeit hatte genügt, um auch 
in BÜHgen der von Agar und von verflüssigter Gelatine ahstaninicn- 
dafl Gelatinecu] tureu VeiHüssigiingstrichter zu er/.eugen. Da nun die 
gewöhnliche Sarcine lutea der Lehrbücher nicht verflüssigend 

*. I. flL-k, lIi..r<.or r .»i.s..n. 4 
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ist., ila andererseits zahlreiche meiner (lohitineculturen zum Thei 
nach wenigen Tagen, zum Thei] erat im zweiten Mouut verflüssig 
worden sind, M müssen wir wohl annehmen, (Inas ca zwei f 
Uten der ftiiivine lutea gibt, eine verflüssigende und eine nie 
verflüssigende, das« diese beiden Spielarten öfters zusammen vot 
gekinnmen sind und dnss die verflüssigende bald schneller, bald 
langsamer neben der nicht verflüssigenden sieh entwickelt und 
bemerklich gemacht hat. Ich brauche wohl kaum zu erwähnen, 
dass an eine Täuschung durah Verunreinigungen stets zuerst ge- 
dacht, das« dieselbe aber durch mterosoopiache rntorsuchung der 
Culturen ausgeschlossen werden konnte. 

I in [i rungon auf 5 Curneae. Beide supponirte Spielarten 
der Sareiue lutea sind für die Knniuehcnuornliaut nicht pathogen. 
Selbst eine gute OeH voll des Impfstoffes bringt nur äusserst 
tnBintgf Heizung und eine geringe Trübung an der Stelle der 
[iitpftasehe zu Stande. Nur wenn man sehr grosse Mengen dei 
Impfmaleriales einfuhrt, sind die Entzündungssyniptomc etwai 
stärker und /.ahm sich bis in die zweite Woche hm. Aber ein 
1'leus kommt nicht zu Stande, selbst dann nicht, wenn, wie da- 
einmal der Fall war, die gelbe Impfinasse noch am lehnten T>f 
in der Hornhaut deutlich la'katiut werden konnte; es komm! dam 
nur zu etwas stärkerer TmwliirimMon 

StrCÜM ist bereits von (üft'ord aus dem ConjuHctivntsft« 
und zwar aus eczematos ertränktem gezüchtet worden. Da i 
mir wiederholt gelungen ist, im liindehnutseeret selbst Tetiuden 
u.icli/nwi'iM'ii, so hat die Abstammung der von mir gezüchteten 
Sirnnu aus dem Conjunctivalsnek nichts Unwahrscheinliches. 



Oli die im Vorstehenden geschilderten Micronrgantsnieii nun 
auch wirklich mit ileu im Hindohautsecrot mimiseopisch nach- 
gewiesenen BMterien identisch sind, diese Frage ist zwar bei tfoi 
ciii/cliicii r.iicillrn und Cocccn MBon berührt worden, hedurf abei 
doch noch einer Erörterung. Offenbar wäre es nicht geradezi 

diiar- sijrouitliche von mir gmOehtete Bnotorien aus dei 
Luft in die MlhlbSden gelang! waren, dass keines der iin Itindehattt- 

-c, M i lelhfl aufgefundenen Hacterirn unter den ihm dargebotener 
Bedingungen sich hiitlc entwickeln können, oilcr dass es wenigsten» 
durch Verunreinigungen verdeckt und verdrängt worden wäre. 
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In der That ist ja auch die Methode der Plattenculturen 
so beschaffen, dass man mit voller Sicherheit gegen zufallige Vcr- 
iinreinigiing Sich nicht zu schützen vermag. Jeder der sich mit 
derartigen / ti eh tungs versuch eil abgegeben hat, weiss recht triit, 
dass die kurze Zeit zwischen dem Ausgiessen einer Probe von 
verflüssigter Gelatine auf die kalte Glasplatte und dem Bergen 
der so beschickten Platte unter dem schützenden Glassturz, in 
nicht eben seltenen Fallen genügt, um ein Stäubehen auf die 
erstarrende Gelatine fallen zu lassen, das einen oder einige Keime 
an sich tragt. Ja selbst bei directer Uobertragung von Binde- 
hautsecret in ein Reagenzglas mit Gelatine, Agar oder Blutserum 
ist man nirht absolut sicher gegen Miteinführung von fremden 
Keimen. 

Dazu kommt noch die Ueberlegung, dass manche der von 
mir gezüchteten Bakterien, z. B. die Sareine, der Staphylocoecus 
pyogciics notorisch als Verunreinigungen beobachtet werden, kommt 
ferner die Thatsache, dass auch die Bacillen « und b wiederholt 
auf ContniUplatten und bei Culturen gefunden wurden, die wenig- 
stens absichtlich nicht mit ihnen geimpft waren. 

Wenn ich gleichwohl mich für berechtigt halte, die obigen 
Bacterien als Microorganismeu der Conjunctivn anzusprechen, so 
beruht das auf folgenden Erwägungen: 

r'inuial ist geradezu anzunehmen, dass die Microorganisineu 
der Bindehaut solche sind, die man auch aus der Laß direct 
züchten kann. Denn wenn auch, wie oben auseinandergesetzt 
wurde, die Wege für Bacterien in den liindclcnit^nk verschieden 
sein mögen, so ist doch ein Weg sicherlich der, dass durch keim- 
beladene Stäubehen die Conjimctiva gerade so besät wird, wie 
eine der Luft exponirte Gelatineplatte. Man hat aber zweitens 
ein vortreffliches Mittel, die zufälligen Verunreinigungen von den 
durch Aussaat erzeugten Oolonieu zu unterscheiden, nämlich dundi 
Berücksichtigung ihrer Anzahl. Wenn man einen Sau Philen 
mit einem sterilhirton Nahrmedium beschickt , so werden auf 
den meisten I'lalten gar keine und vielleicht auf der einen oder 
anderen ganz vereinzelte Cotonfefl WMfaMB. Wenn man aber 
jene Platten durch ein ConjunetivaUecret besät, das eine ansehn- 
liche Menge von Bacterien, womöglich auch verschiedene Arten 
enthüll, so entstehen auf den besäten Platten zehn, zwanzig- 
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fünfzig, jn hundert ('uliitiit'ii. Hei einem lolcbeu Befund ist n 
denn (lueli gevisu berechtigt, i!ii' herangewachsenen Cnlnnien als 1 Ku- 
tanen der Bindehaut zu betrachten. Es gilt also vor allein ein 
zur Aussaat geeignetes Si-rret zu beschaffen. Das Beeret MS 
chronisch cntarrhalisehen Bindehäuten hat ja ohne Zweifel den 
gewBnflQnteu linclericnrcichthum; aber da unsere Frage auf die 
harmlosen BobmarotMi der OonjnnotiYa abzielt nnd bei \ tatar* 
■mofauDg des catarrhalisclieti Score ta der Einwand gemacht werden 
kann, imiii züchte nicht Schmarotzer, sondern die Erreger des 
(Jntarrhca, 80 dürfen wir uns auf diesen Sä'inatcrial nicht be- 
schränken. Andererseits isl das Seeret jugendlicher, gesunder, 
in guten Verhiltawaoii lebender Personen zur Aussaat ungeeignet, 
weil es nach meinen Beobachtungen entweder gar keine oder nur 
wenige Baoterion enthalt, ntid Folglich die Unterscheidung zwischen 
gongten und zufällig ontstiindo neu Colonien schwer, WO nicht 
unmöglich [et Dagegen boten die gesunden Pfründuoreonjunctiveu 
ein Aussaatniaterial, das zu dieser Untersuchung wie geschaffen 
war; denn Bftteu lehrte ja die Thatsaehe der normalen Bescbnffeii- 
heit der Coujiiiictiven, dass es sieh nur um harmlose Sclmuml/er 
liandi'ln konnte und zweitens schützte die groase Zahl der aus- 
i Bastenen \»? Verwechselung mit durch Zufall entstandenen 

Colonien. 

Wenn endlich ein auf Platten gezüchtetes Baeteriuin auch 
durch directe Impfung von der Cunjunetiva auf Serum, Agar oder 
Gelatine in geschlissenen lieagenzglnsi'tn liorangozürhtol werden 
kann, wobei ja die Uefahr der Verunreinigung so gut wie aus- 

p er b i n i w en isi, den nnd, wie bs scheint, alle Anforderungen 
erfüllt, die sine strenge Kritik stellen kanD, ehe nie die Identität 
der im Hnrcl gesehenen und der Uli dein Secrct gssnohteta 
Üncterieii zugibt. Gerade l'iir die drei vvuhligKtcii Bakterien, für 
die selinell wachsenden Bacillusa, llacillus b und Staphylognen* 
pyogesee sind nun in der That alle jene Anforderungen erfüllt 
worden. Dia EanejnejMi wachsenden, l 11. den trnianon nicht 

verflüssigenden CoOoaa wird man hei directer Impfung auf Serum 
oder (m1.ii nie im lloagonzglns /n züchten kaum tioffim dürfen, 
da er rofl den srluicll wachsenden MicrniirgaTiisuien überwuchert 
und verdeckt wird; doch ist gerade BT BO zahlreich vorgekommen, 

dam hdod raa dteeen Brande an Ver ■einJgnDg kaam au denken 



ist. Für flu« cliptischo Bucleriurn (Bacillus f) und für die Sarciw 
wirf! das Fehlen der direften Reagi.'iiKghiscultiirra ohne Zweifel 
reichlich ersetzt durch die CAOTaeterutthche FotBl und den Nach- 
weis dieser characteristisehen Palmen im Bindcluiutseeret selbst. 
Du der Streptococcus, die Fädonbueillen 5 ) imii Bacillus cbei directer 
Reagan zglasi m pf'tmg gewachsen sind, so bleiben nur Bacillus il 
und Bacillus Huorescens als selche übrig, Ober deren Herkunft von 
der Bindehaut noch Zweifel erhoben werden können. Desshalb 
mag bezüglich dos Bacillus d daran erinnert werden, tbiss er 
offenbar mit einem schon von Sattler aus dem Thrfinensueksecret 
gezüchteten Bacillus identisch ist. 

Ausser den beschriebenen oder wenigstens erwähnten {Fäden- 
bin illrn) Bactcrien arten habe ich nun iuh h einige andere in liein- 
cultur erhalten, aber unter Umständen z. B. so vereinzelt oder 
gleichzeitig auf einer (.'mitrollplutto und auf den besäten, dass ich 
von ihrer Herkunft aus dem Coiijunetivulsack nicht überzeugt bin. 
F,s waren dies: 

1, ein citrongelber, nicht verflüssigender Diplococcns; 

2, ein eitrungelbcr, verflüssigender Diplocoecus; 

3, ein citrongclher, nicht verflüssigender Bacillus, 1,8 [X 
lang, 0,9 u. dick, Waehsthum in Niigclform; 

4, ein weisser, nicht verflüssigender Bacillus, Wachsthum 
in Nagelfurm; 

5, weisse Hefe. 

Dien HicroorgsnLanen weiter zu verfolgeu würde erst dann 
von Interesse sein, wenn sie unter Umständen wachsen sollten, 
die ihre Herkunft aus dem Conjunctivalsack mindestens wahr- 
scheinlich machen. 

Es ist gewiss nicht ohne Interesse, ferner die Fragen aus- 
zuwerfen, wie oft jede einzelne Bnctcrienart gefunden und ot> ne 
von gesunder oder pathologischer Cimjiwe.tiva aufgezüchtet worden 
ist. Diese Fragen kann ich nur theilweise beantworten. Dann 
iu den ersten Monaten meiner Untersuchung sind die Aufzeich- 
mngen häufig unvollständig gewesen. Man wird das begreiflich 

*) Diese Fitdenbaoüleu erwähn« ich nur bcilüulig, du mit' weder ihre 
Züchtung gelungen, noch eine charakteristische ISeaelireibLniy inüglieli cr- 
»chienon ist. 
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finden, wenn man he rück sieht igt, dass manche Fragen erst im 
Verlauf der Untersuchung aufgetaucht sind, und daaa einige Hebung 
im Clussificiren einer Bacteriencolonic auch erst allmählich von 
mir erworben wurde. Wenn ich nun die misslungeneu Versuche, 
ferner diejenigen mit negativem Resultat und endlich die unvoll- 
ständig BOtirten weglasse, so bleibt ein Material übrig, daa 
folgend« Tabelle zusammengestellt ist. 

Es wurden durch Culturen nachgewiesen: 

Bacillus a . . . . in 3 gesund, u. in 7 patbotog. 
Bacillus 6 . . . . „ 7 , , . 4 
Bacillus . . . . „ — „ B »l i 

Bacillus d — , , ,2 

Bacillus e . . „ — „ „ „ 1 

Fädcnbacillen . . „ 2 , „ „ 2 
Bacillus/. . . . „ 2 , » • 8 
Siaphvl, nur. . . . „ 1 , , , 6 
Cocc. alb. non liquef. , tf „ , „ 4 „ 
Sareiucn ....„-! „ B „ 3 „ 
Streptococcen ■ , , — „ „ a 2 „ 

Coiijunctivalsäcken. 
Natürlich sind diese Zahlen viel zu klein, alB daaa m 
wichtige Schlüsse daraus ziehen könnte. Nur darauf möge auf- 
merksam gemacht werden, oJasa sieben der aufgezählten Bactcrien- 
arten von gesunden und von pathologischen t'onjunctiven ge- 
züchtet worden, alao im ernten Falle sicher, im zweiten bfabat 
wahrscheinlich Schmarotzer ohne spezifische Wirkung gewesen sind. 
Das gleichzeitige Untersuchen von gesunden und catarrliali- 
achen Pfründnerconjunctiveu hat uns also den Vortheil gebracht, 
dass wir auch ohne die, leider nicht möglich gewesenen Kiick- 
impfung-n auf mWUWltlicho ( .'"iijuin'ttvrn /u einer gewissen Auf- 
klärung über die Bedeutung, über die nicht pathogene Natur obiger 
Btotarieo für dio gesunde Conjunetiva gelangt sind. 

Zur Beantwortung der Frage, wie viele der untersuchten 
Bindehatttsecrcto bacterienfrei gewesen sind, kann meine rnter- 
suchung, können namentlich die Züchtungen nichts beitragen. 
Denn es ist ja klar, dass das Htcrilbleihen einer geimpften Blatte 
nicht im miiidtmteii beweisen kann, dass im Impfmaterial Baotflrieo 
nicht gewesen sind. Vielmehr beweist das Sterilbleibcn nur, das» 
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entweder das Impfmaterial pilzfrei oder aber htoss mit snlchen 
Keimen versehen war, die sich unter den ihnen gebotenen Be- 
dingungen nicht zu entwickeln vermochten. 



Die Bacterien der Xerosis conjunctivae. 



Meine Untersuchung gab ganz unmittelbar Veranlassung, 
der in neuerer /.eil vielfach disetilirten Frage nach dein oder den 
Bacterien der sogen. Xerosis conjunctivae näher zu treten. 

Der erste, welcher bei Xerose Microorgamsmen gefunden 
hat, scheint Bezold (2) gewesen zu sein; denn schon im Jahre 
1874 beschrieb er einen Fall von Kcratomalucic, bei dem die 
xerotisohe (.'onjunetiva, allerdings erst 30 Stunden nach dem Tode 
des Patienten, microscopiseli untersucht und „mit einer Auflagerung 
von Punkten und Stäbchen mit dem Aussehen einer Lcptothrix- 
bihlung versehen", gefunden wurde. „Es ist demnach", so fährt 
Bezold fort, „die Entstehung der weissen, glanzlosen Stellen auf 
der der Lidspalte entsprechenden Pivrthie der Conjimcriva bulbi 
als Pilzbildung anzusprechen, welche bei dein mangelhaften Lid- 
schlag und der geringeu Befeuchtung des Coiijimclivnl- Epithels 
durch Thräneuflüssigkcit einen günstigen Boden zur Entwicklung 
auf demselben fand." 

Die Mittheüung Beiold'i hat offenbar wenig Beachtung 
gefunden, denn erst 1881 begegnen wir einer neuen Mittheiluug 
über Microparasiten bei Xerosis, die von Jteymond, Colomiatti et 
Perroneito (8) in den Berichten des internationalen C'ongresses 
von Mailand 1880 bezw. 1881 veröffentlicht worden ist. Die 
Originalnrbeit ist mir leider nicht zugänglich. Aus referirenden 
Bemerkungen von J. E. Weeks über dieselbe entnehme ich, 
dass jene Forscher ,Oocoen und (Hdium albicans* bei Xerosis 
gefunden und auf Grund dieses Befundes die parasitäre Natur 
der Krankheit behauptet haben. 

Hierauf folgte die erste ausführliche Arbeit über unseren 
Gegenstand von Kuschbert und Neisscr (18). Die Verfasser 
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siichcii zu b e w oboa , 'las» eine gewisse Hacillcnsirt stets inul 
zwar allein bei Xeroae vorkommt und bei nmleren Krknm klingen 
siiwdIiI, als hu! der gesunden Conjunetiva nicht gefunden wird; 
sie geben über zu, duss I*i'luTtr:ij?iinjj: ihre« rein grziiehti-trti 
Bacillus xerusis auf gesunde (.'unjunctivu die iirsjmiuglieiu- Krunk- 
heit niebt hervorgebracht habe. ") 

*) Sowohl Kusehbort und N (.'inner f 18'), ula ilio gleiuh zu he-.prccln'n- 
den Autoren Frank el und F ranke (AT) erwElmendnn Vorkommen cüecennriiger 
Uohildo in den Bacilleneulturcn und doulen diese Ucbitdc nln in der Richtung 
ihrer Längsachse angeschaute Hiiil.cliiii. Ich kann einen Zweifel im der Zii- 

lassigkcit dieser lleulung nicht unterdrücken und iwar auf (Ir I folgender 

ITebarlcgmig: Nimmt man sn, dass diu Längsrichtungen der Bacillen im 
BCopischcn Präparate durch blossen Zufall bestimmt sind, so wini . 
Auffüllt 1 der Willi mlnlllll» llllnJl I1 1 lllll II Hg. M bestimmen, wieviele Hm ■illon 
unter diesem oder jenem Winkel gegen die Achse dos HierOMOpet 
üii erwarten sind. Nennen wir? den Winkel zwischen der letzteren und der 
Längsrichtung den Bacillus, *o ist die Wahrscheinlichkeit, Jus« dieser Winkel 
zwischen den flllllim f und <? -f '' t ''<"gt, ''" Bruch, dosson Neuner der 
Flächeninhalt der Halbkugel, dessen Zähler der Inhalt einer unendlich schmalen 
/.um' i;.l, welche MB tw«l 1'nriillelk reisen im Abstand tp und j + Jip vom l' 
begrenzt sind, also wenn r der Khhüub der Kugel IM, so int jener Bruch 
■J r* II ■"'' M» , 

g f t« B *Mf' 

!>H' Wal liiinllilikeit, dann der Winkel xwisohou Und 'f liegt, ist also 

I 

J sin f tf sa 1 — C(W (p . 

Für t = IÜ Ö wird diese (Irüsne 0,03. Hob heisat in Worten: Weoq 

die Anordnung im 1'rnparat rein Eufiillig int, so werden Von ju 100 Bacillen 
diirrh'chnitllich - einen Winkel von weniger als II) 9 mit der Achse 
MfafMMpM hlWin und UM einen grösseren. 

I»i iit Utop eine* Hui 'ilhis dreimal so gross als «eine- Rick«, so wird 
ir lii-i einer Neigung von in" gegen die Achse de- ÜMTMOOfM 1,5 mal bu 
lang nl- ilii-k IT« lii'irii-n ; und nail ilio l.iiiig« do|i|iclt »o gross ist als diu 
Ilieke, >u wird er l,:iniid M hing »I» dick er«chejncii, BMI also vom einem 
geübten Boobaehler alt lüiigtteh, niebt als rund erkannt werden. 

Nun isl aber die Lage der Bacillen im mion-seopiseheu PrljMnt gar 
im lii einmal eine rein zufällig« ; vielmehr wirkl heim Fett trocknen der 
Bacillen an den Objccttrager «Im richtende Krul'l, die dabin «trübt, alle 
Bacillen mil ihrer Lüngsachic parallel iur OhortUcho des Objoottrlp 
rulegcu. F.« wird also noch weit «cltener als aus der Wahi-icheiuliehkcil»- 
i:i ;; l,.'i i ■.("„-. Im , .in Bacillus, dar mindestens doppelt So lang al» llfolf 
m\ nabcdi in der Ilicblung seiner l,ttiig»aeh»o dem Beschauer sieb prSnenlireii 
und »o einen Coectu tortameln-u können. 



Nur wenig später erschien eine Publikation von Leber (lfl), 
in welcher Bacillen und Coccen für die PUse der Xerose erklärt 
werden; lleinculturerj gelangen nicht; Impfungen erzeugton ein 
Horuhautgescbwür, aber keine Xerosis. 

Im Jahre 1884 thcilte Schleich (31) mit, daas er einen 
BmUIbb bei Xerosis gefunden und rein gezüchtet, denselben 
Bacillus aber auch bei einer gewissen Form von chronischer 
Conjunctivitis gefunden habe. 

It. Schulz (32) bestätigte Lober's Befund von Bacillen 
und Coccen, ohne die Hieroorganisincn zu züchten uder zu ver- 
impfon. 

Eine ausführlichere Arbeit wurde im laufenden Jiih.ru von 
E. Franke! und E. Franke (47) publicirt. 7 ) Diese Forscher 
fanden bei Xcrosepatienten einen Coeeus (Stüphylococcus pyogenea 
fltivus) und einen Bacillus, denselben Bacillus aber auch bei ver- 
schiedenen anderen Augenkrankheiten, nämlich bei chronischer 
Conjunctivitis, bei pldyctänulöser Conjunctivitis und bei Trachom. 
Impfungen mit diesem Bacillus erzeugten keine Xerosis. Unbegreif- 
licher Weise haben die beiden Autoren trotz dieser für den ^Xerosc- 
bacitlns" vernichtenden Thatsüchcu doch nur geschlossen, daaa der 
Xerosobucilliis sowohl die Xerosis, als auch eine leichte Conjunc- 
tivitis hervorzubringen vermöge. 

Gleichzeitig mit Frauke u. Fränkel veröffentlichte Wecks 
(48) eine Untersuchung, Dieser letzte Autor fand vier Arten von 
Slicroorganismcn, nämlich : 

1. Coccen iu Gruppen, 

2. Streptococcen, 

3. „Bacillus xerosis", 

4. ein grosses, dem Bacillus subtilia ähnliches Stabchen. 
Ausserdem fand er aber den „Bacillus xerosis" ajOQfa bei 

milden Conjuiictividcn und schlnss gtinz richtig daraus, das* jener 
„Bacillus xerosia" der Xerose nicht eigen thünil ich sei. 

Wenn wir die vorstehenden, zum Theil sich widersprechenden 
Angaben der Forscher überblicken, so sehen wir, dass eigentlich 

! j In dieser Arbeit iöt eine eo vortrcfflinh« Kritik und in der sogluich 
iu mrlhnandfln Wecks' sehen Arbeit ein au vollständiges HclWut der oimeli täg- 
lichen Literatur gegeben, diiss ich luieh wohl auf Erwähnung dessen hcschrljiiken 
darf, was in meino Deduelimi gehört, 
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Name 
des Antors 


Grösse des 

betreiTenden 

Bacillus 


Kartoffel 


W a o h s t h 
Blutserum 


um des 

Blutserum- 
gelatine 


Neisser 


0,8 bis 1,0 p. 

lang, 0,2 bis 

0,4 p dick 


? 


? 


nach 24 h bei 
37 bis 89 • C. 
als trockner, 
fettig glänzen- 
der Streif 


Leber 


0,6 bis 0,9 p 
lang, 0,3 bis 
0,4 p breit 8 ) 


Reinoulturen 


Schleich 


3,0 bis 5,0 p 
lang, ? breit*) 


? 


Reinoulturen gelungen, 
aber nioht beschrieben 


Schulz 


1,4 bis 2,8 p 
lang, ? breit 


n i o h t 


Frinkel 
und Franke 


? 


wächst nioht 


bei 34 bis 39° C. 
als weisse, 
stecknadel- 
kopfgrosse 
confluirende 
Colonien 


V 


Weeks 


? 


Rein 


o u 1 t u r e i 


d nioht 



*) Höchst wahrscheinlich sind die von Leber angegebenen Maasse zu 
klein. Man könnte das wenigstens aus folgendom Umstände schliessen. Lob er 
beschreibt die Ton ihm gefundenen Coccen als Gobilde von ansehnlicher Grösse; 
sie seien grösser als Trachom- und Blennorrhoeooccen ; ihr Durohmesser sei 
0,4 bis 0,5 p. Nun misst aber der Traohomcoocus 0,6 bis 0,8 p Ton Pol zu 
Pol und 0,4 bis 0,6 p in der Breite; der Blennorrhoeoocous ist sogar noch 
grösser, nämlich 0,8 bis 1,2 p im längeren und 0,6 bis 0,8 p im kürzeren 
Durohmesser. Es ist also zweifellos, dass Leber seine Xerosepilse mit ande- 
rem Maassstab gemessen hat, als Bumm den Gonococous und Mio hei den 
Trachomcoccuff, 
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B a o i 1 1 i 
Agar 


is auf 
Bouillon 


Ver- 
mehrungsart 
des Bacillus 


Thierversuche 


Ueber- 
tragung auf 
menschliche 
Conjunctiva 


? 


? 


durch Thei- 
lung und Go- 
nidienbildung; 
keine Sporen- 
bildung 


negativ 


zweideutig 



nioht gelungen 




untersuoht 



mit einiger 
Schwierigkeit 

als schleier- 
artiger Belag 


wächst leicht 


durch 
Theilung 


negativ 


negativ 


b e s e h r 


i e b o n 


? 


? 


negativ 



•) Es ist ohne Zweifel richtig, dass Bacillen ein und derselben Art 
sehr verschiedene Grosse zeigen können. Aber dies ist doch nur dann in 
erheblicher Weise der Fall, wenn dio so weit differirenden Individuen auf 
verschiedenen Nährböden gewachsen sind. Wenn dagegen auf gleichem Nähr- 
boden das einemal eino Reincultur von Bacillen entsteht, deren Länge nicht 
viel von 1,0 ja abweicht, das anderemal Bacillen, die zwischen 3,0 und 5,0 \l 
lang sind, so spricht das mit einiger Sicherheit für zwei verschiedene Arten. 



nur in einem Punkte die Angaben sich decken, nämlich in der 
Behauptung, dass, abgesehen von anderen Ifaetcrien, ein gewisser 
Bacillus l»'i Xerosis conjunctivae conatnnt gefunden werde. 

Wir wollen nun die Frage nurwerfen, ob denn jene ver- 
schiedenen Autoren auch steta dieselbe liacillenart bei ihren resp. 
Xcroscfällen gefunden haben, eine Frage, die angesichts der so 
lin^'mciii verschiedenen Angaben Über die Grösse des Bacillus 
gewiss nicht für überflüssig gelten kann. 

Zu dem Ende habe ich in der vorstehenden Tabelle S. 58 u. 59 
die Erkennungszeichen zusammengestellt, welche jene sechs Autoren 
für ihren resp. (Bacillus xerosis" mitgetheilt haben. 

Gleich bei der ersten Colunine dieser Tabelle muss es uns 
nulfallen, dass so ungemein verschiedene Maasse dem Xeroae- 
bacillus viudicirt werden. Es musste mir daher daran gelegen 
sein, den Bebton zweifellosen Xeroscbucillus einmal selber unter- 
suchen und niessen zu können. Nun ist aber Xerosis conjunclivae 
ziemlich selten, und ich durfte es daher als einen glücklichen Zu- 
fall betrachten, dass Herr Dr. Giulini, Assistent am Inesigen 
Institut, vor einigen Jahren mehrere Xcrosefalle benutzt baue, 
um die Sammlung mit einigen mieroscupiHchen l'riiparuten zu 
versehen. Die Untersuchung dieser Präparate ergab: 

J. dass nicht bloe Xcruscbaeilleu, sondern auch andere 
BtSbohen, „Luftstäbchcn" und selbst l'occen darin i 
linden waren, und 
2. dass diu Xcmscbuciltcii eine schlanke Form und fol- 
gende Dimensionen hutton: 

erstes Präparat: l,li bis 1,8 p lang. ü,(! bis 0,8 p dick 
0,8 p 
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fünftes „ 1,4 p „ — 

Du Xeroata rm Hellen. »Imt denentragetentet eine wohl- 

gAannta und klinisch inii Sicherheit zu diagnosticirende Krank- 
heit ist, n dflrfen wir die .Möglichkeit all MugeaehloMen i».- 

irai-liten. dass die verscliicdi'ii.Ti UnternioheT wohl gar verscliii'di'n- 
artige Erkrankungen vor sich gehabt hatten. Ohne Zweifel hat 



nraitM 


1,6 . 


1,8 


11 . 


O.li , 


drittes 


1,7. 






0,6 [i 


viertes „ 2,1 |i 






0,8 ji 




1,7 f. 






0,7 , 




1,6(1 






0,8 |i 
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es sich hei all den Fällen jener sechs Autoren um typische 
X'erosis 10 ) gehandelt, aber der Befund nn Mirroorg.inismen war 
bei diesen typischen Xerosisfällcn ein grundverschiedener, indem 
der ursprünglich von Neisser gezüchtete Bacillus von den Nuch- 
antenuebe« nicht als emsiger Befand an Bacrericn erhalten, ja 
vielleicht sogar in typischen XernsefTillcn verminst wurde. Denn 
dau iler Schleich 'sehe Bacillus, dessen ihirehschnittsmaaBs 
viermal so gross ist als das durchschnittliche Maass des Ncisser'- 
schen, mit diesem nur dann identifieirt werden darf, wenn ein 
zwingender Beweis für die Identität beigebracht würde, das ist 
ohne Weiteres überzeugend; dagegen ist es sehr wenig über- 
zeugend, wenn man aus dem Vorkommen des Schlei eVeefeeu 
Bacillus hei typischer Xeruse den doch erst zu beweisenden 
BoUubb ziehen wollte, dieser Micro Organismus sei der Neiaser'- 
si'hc Bacillus xerosis. 

Nun konnte man sieh freilich auf die Thatsaehe berufen, 
dass notorische Keinculturen einer Bacillenart nicht nur grosse 
Unterschiede der Dimensionen, sondern sogar der Formen er- 
kennen lassen; man könnte sagen, Messungen mit verschiedenen 
Micniscopeu werden nie genau stimmen, und die von Fränkel 
und Franke mitgetheilten biologischen Thatsachen ersetzen die 
('rillenden Maasse der zu besehreibenden Baeterienart genügend. 
Fs könnte hieraus gefolgert werden, dass die von allen Nach- 
uutorsuchern bei Xeruse allein oder auch in Gesellschaft mit 
('(»■cen au l'gefuu denen Stäbchen als Kuschbert-Neisser'Hilic 
Xerosehaeillen angesprochen werden dürfen, aber es würde dann 
die CoDsequenc nicht zu Tenneiden Bein, dass der Xemsebacillus 
auch bei einem halben Dutzend anderer Krankheiten, ja sogar 
auf der gesunden Conjunofriva gefunden worden ist. Denn es 
fauden ihn: 

1. Schleich (1884) hei einer gewissen Form chronischer 
Conjunctivitis, 

2. Michel (1884) beim Gesunden, 

'") Damit soll übrigem keineswegs gesagt nein, dos« ich „Xernsis und 
Hemeralopie" und „Xerosis mit IloruIiaLiUernehwKrung kleiner Kinder 1 * fflr 
dieselbe Krnnklicit bielie. Im (legenttieil glaube ieh, dass diese beiden Krimk- 
heitsbilder ihrem Wesen mich sclir verschieden sind und nur dun Symptom 
der Xeronis, jener fettigen Trockenheit im T.ul-Hpuil, L'emein hsbeu. 
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3. Sattler (188.V) im Thränonsnekeitor und beim Gesunden. 

4. Gallenga (1886) beim Gesunden, 

5. Fränkel und Franke (1887) bei chronischer Conjuncti- 
vitis, bei phlyctünulärer Conjunctivitis, bei Trachom, 

(i. Weeks (1887) bei leichten Conjunctivitiden. 

Hieraus gellt wohl mit voller Sicherheit hervor, dass — 
man mag die mitgelheilten Tliatsaeheu auffassen, wie man will — 
dir Speciticität und die pathognostisclie Bedeutung der Xcmsc- 
liacilloii hinfällig worden. Eigentlich bedürfte dieser Punkt keiner 
weiteren Erörterung. Da aber bekanntlich allgemein angenommene 
Thesen ein rlhfll Leben haben, auch wenn sie falsch sind, BO 
will ich noch daran erinnern, dase alle mit dem „Xerosebacillus" 
vorgenommenen Impfungen auf Thier und auf Mensch ein nega- 
tives Itosultut gehabt huben. Zwar bat Ncissor einmal nach 
Impfung auf ein menschliches Auge die Bacillen „in typischer 
WWW* xirli entwickeln sehen, aber er seihst milss zugeben, dasa 
das Bild der Xem.se. zu deren Symptomen Kuschbert und 
Neisser die Hemeralopie (!!} rechnen, nicht zu Stande gekom- 
men ist. 

Als die vorstehenden Erörterungen bereits niedergeschrieben 
waren und meine Arbeit sich ihrem Abschlüsse nidierte, führte 
der Zufall eiuen ächten Xorosispationten in die hiesige Poliklinik. 
BilM Mutter bi'inlite ihr grsuud aussehendes Hühnchen tW I Ins 
5 Jahren, weil das Kind Abends nichts sehen könne. Der Patient, 
K. WlM», httttc an den Cilien einige festgetrocknete Krusten 
und jiuf der Conjunctiva bulbi. im Gebiete der l.idsjiallo, dir btt- 
kannte fettige Trockenheit, das Zeichen der sogenannten Xerosis. 
Villi den \i-r,iiisilicn Stellen wurde nun mit einem frisch geglühten 
Löffel die oberflächlichste Epithellage abgeschabt. Mit diesem, 
nebenbei bemerkt, sehr wenig cupiösem Material impfte ich drei 
Itlntseruiiiprubeu ; ml weitere lilutserumgläschen wurden mit 
Mindidiiiutsrcrrt geimpft, das mit Hülfe einer frisch geglühten 
Plalino&e von der rmgrbung der Kamnkel entnommen worden 
war; endlich wurden die xrrottsi ■hrti Stellen noch ein /weitesmnl 
nhgeschaht, um Material 7.11m Microscopireu zu gewinnen. Da« 
KrMiltat der Vntersuchung war nun Folgendes: In den sofort 
hergestellten mkfOMOplKbu Präparaten fanden sich zahlreiche 
F|iithel/ellen. aber keine Bacillen! Erat nach langem Stichen 



entdeckte ich zwei Bacillenpärehen, und einen einzelnen Bacillus, 
lauter Exemplare des sogenannten Luftstäbchens. Dagegen fanden 
sieh in Schleim, weicher aus der Umgebung der Karunkel ent- 
nommen war, eine grosse Anzahl jener Stäbchen, welche ich 
bereits bei Gesunden und Kranken so ungemein häufig gefunden 
batto. Dieser buchst überraschende Befund klärte sich auf, als 
der Kuabe vierzehn Tage später aber mala in die Klinik ge- 
bracht wurde. Auch jetzt schabte ich die xerotischen Stellen 
nieder ab, benutzte aber gleich die ersten Partikel eben zum Micro- 
scopiren. Dieselben bestanden, ganz wie Neisser es schildert, aus 
einer fettigen Masse, die als Epithelien und ungeheure Menge 
von Bacillen erkannt wurde. Es war also klar, dass diese Ba- 
cillen nur auf der oberflächlichsten Schicht des Epithels wuchern 
und bei einer zweiten und dritten Abacbabung begreiflicherweise 
vermisst werden. Die Mehrzahl der Bacillen war 1,6 bis 1,8 u. 
lang und etwa 0,6 u, dick ; manche waren kleiner, als diese Maasse, 
wenige grösser; die Gestalt theils gerade, theils leicht gekrümmt, 
Enden abgerundet; zuweilen sogar etwas zugespitzt. Ein Ver- 
gleich dieser zweifellosen Xerosebacilleu mit den aus der Um- 
gegend der Karunkel gewonnenen „Luftstäbchen 1 ' lehrte, dass die 
lel/ieren im ganzen vielleicht um wenig grosser, sieber mehr 
puralleiugrammatisch von Gestalt waren. Beide Bacillcnarten bezw. 
beide Formen einer Bacillenart waren nun bereits wiederholt im 
Bec»t gesunder und im Beeret leicht cutarrhalischer Conjunetiven 
gefunden worden. Um dem Leser selbst einen Vergleich zwischen 
den bei Xerosis und den beim Gesunden gefundenen Stäbchen zu 
ermöglichen, sind (cfr. Taf-, Fig. III u. IV) zwei mit BftnJBw 
übersäte Epitbelscbollen völlig naturgetreu abgebildet, von denen 
e (Fig IV) der Üonjunctiva bulbi des XeiWiapatienteu und die 
andere (Fig. III) dem Bindchautsack eines Gesunden entstammen. 
Als speeifisebes Xerosesymptom bleibt also nur die grosse Menge 
der Bacillen übrig. Bei dem Knaben Wiesen nämlich war fast 
jede Epithelzelle mehr oder weniger von Bacillen besetzt, wahrend 
auf normalen Bindehäuten unter günstigen Verhältnissen hier und 
da eine Bacilleugespickte Zelle äuge troffen wird. 

Die Impfungen lieferten folgendes Ergebnis«. In zwei der 
mit xerotiecher Masse geimpften Herumprobcn waren Bacillus a 
und l gewachsen. Im dritten Gläschen war eine liusengrosse 



Trübung entstanden, die so fost zusammenhielt, dass sie zur miei 
scopischen Untersuchung in tote haraBigenoaunen und auf den ( 
ji'ct träger zerquetscht werden musste; sie bestund aus uiigcmc 
hingen und MST dünnen Fäden, die nicht homogen, sondern Aefllng 
an iimneheu Stellen gar nicht gefärbt waren, sodass manchmal eiu 
viulet gefärbter Faden in einen hellen Schlauch «ich fortzusetzen 
schien. Dieselbe Fadcnnrt war in einem der Gläachen gewaehsen, 
die ieh mit Bindehautseeret aus der Umgebung der Karuuke! ge- 
impft hatte. Das andere mit Sehleim aus der Karunkelgegcnd ge- 
impfte (Jlitsehen enthielt Bacillus* a und li gemischt und ausserdem 
eine Colone, die bei Lupenvergrosserung etwa wie ein Querschnilt 
durch ein Papillom steh ausuahm; diese Colon ie bestund aus einem 
Streptococcus, dessen WeifiTzüchtiiiig mir nicht gelungeu ist. 

Die Untersuchung dieses Falles von „Xerose und Heme- 
ralopie" hat uns ah» wieder vor dieselbe Alternative gestellt, die 
sieh analog schon aus der Kritik der wichtigsten Arbeiten übt 
Xmnm trgebsn halte] oimüeh entweder anzunehmen, d;iss alle >l 
beim Knaben Wiesen gefundenen Unedlen einer Speeica ongi 
holen, dann aber auch mit den bei nicht Xerosisk ranken und sogar 
bei (ivsundeu vorkommenden Bacillen identisch sind oder aber des 
bei Wiesen in grosster Menge gefundenen Bacillus als „Xeroe 
bacillus" vom „l-uftstähchcn" n trennen und damit das Vor 
kiiiiiini-u mindestens von zwei Bacillenarten bei unserem Xeros 
pntieuteti zuzugeben. In beiden Fällen gibt man bgiaehatwabl 
die panognustiaehe Bedeutung des Xerosebaeillus preiss, ganz j 
gesehweigeo vmi der ja nur vermutheten, niemals mit BltiHtlWII 
luii behaupteten pathogenetischen Bedeutung. 

Welche der beiden Auffassungen die richtige ist, kann i 
mit voller Bestiinmriii'ii lodn Bstachfthlen. Doofe bin ich genej 
anzunehmen, dass iler wngciuiiintc Xemsebucillus mit dem „I.uft- 
stäbcheii" identisch ist, unter welchem Namen jene zwei, vielleielu 
sogar drei oder noch mehr Bacillenarten zu verstellen sind, die 
als harmlose Schmarotzer auf calarrhaiisehcr und selbst ganz j 
ludet t'inijiijiciiva so ungemein hiililig gefunden werden. 

Bezüglich der parasitären Natur der Xeroais kehre ich als. 
zu Bezold's Auflassung zurück, dass unter mannigfachen Dm* 
ständen, (eofe keofate Kniähnnii;. entkräftende Krankheiten) ein harm- 
loser und btafiget Heb Inarotzer der Bindehaut liofl .int .In- Gof* 
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junctiva bulbi des Lidspaltes so stark vermehrt, daBB er mit blossem 
Auge crkeuubare weisa-graue fettig glänzende Schüppchen bittet, 
ohne sonstige Störungen irgendwelcher Art zu verursachen. 



Schluss. 



Ausser dem oben Mitgeth eilten habe ich nun noch mehrere 
Monate lang systematisch alle in der Poliklinik behandelten Er- 
krankungen der Oonjunctiva, Cornea, Thränensuckes und der Lider 
auf Batterien untersucht, sowohl durch Mieroacopiren der Secrete, 
als auch durch Lebertragung derselben auf Nährböden, Du dioe 
Versucbe mir zunächst nur dazu dienten, die Methoden einzuüben, so 
will ich sie nicht ausführlich mitlheilen. Einer Beobachtung jedoch 
will ich erwähnen, die mir gerade bei diesen ersten Versuchen wie- 
derholt aufgefallen ist, die Thatsache nämlich, daas die Menge der 
Bacterien eines Secretes mit der Bösartigkeit der betreffenden 
Erkrankung sehr häufig im umgekehrten Vcrhültniss steht. So 
war es z. B. gar keine Seltenheit, in dem Wundsecret eines 
Schieloperirten, eines Oataractoperirten, eines Iridectomirten un- 
zählige Bacillen (Luft stäbeben) zu linden, obgleich die Wundheilung 
eine vollkommen normale war. Und andererseits kamen Fälle 
von Blennorrhoe, auch ein Fall von Piphtheritis vor, bei denen 
nur nach langem Suchen vereinzelte Bacteriengruppen gefunden 
wurden. Ferner beobachtete ich öftere einen auffallenden Contrast 
zwischen der Menge eines Secretes und seiner Bacterien. So 
kamen z. B eitrige acute Conjunetivitiden zur Beobachtung, die 
massenhaft Eiter und nur spärliche Mieroorganismen zeigt i-ii, 
während vielleicht beim nächsten Fall von gleicher klinischer 
Bedeutung massige Mengen eitrigen Secretes und grosse Mengen 
von Bacterien gefunden wurden. Endlich möge erwähnt werden, 
CUM nicht eben selten in Oonjunettvalnecreten die verschiedensten 
Bacterien nebeneinander gefunden wurden. ■/.. H. in einem Falle 
acuter eitriger Conjunctivitis Diplococceu, Doppelcocceu, Bacillen 
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und ovale Korperehen (Bacillus /?), in einem anderen Falle 
Bacillen, ovale ungefärbte Körporchra (SporeaP) und Cnccen, bei 
einem Cataractoperirten Coccen, Diploeoccen, Tetraden um! Bacillen 
von zwei verschiedenen Formen und Grössen. 

Ich denke, solche Beobachtungen sind ganz geeignet, die 
Conclusion au bestätigen, die ich in dieser Arbeit gezogen habe, 
dass ungemein häufig auf gesunden sowohl als pathologischen 
Conjunctivae Micro Organismen vorkommen, die nicht die Bedeutung 
von Krank hei tsorregern, sondern von wirkungslosen Schmarotzern 
haben. Diese Schmarotzer rnuss man kennen, wenn man nicht 
beim Suchen nach speeiüschen Krankheitserregern die jetzt tlicil- 
weise noch herrschende Verwirrung steigern will. 1'in mich in 
diesem Gebiete leichter zu oritmtiren, theile ich die Microorganismen 
des Conjunctivalsuckes in folgender Weise ein: 

1. in solche, die auf gesunde unversehrte Conjunctiva 
gebracht, sieh vermehren und eine speeifische Erkra 
kling herbeiführen; 

2. in solche, die im Bindehautanek nur unter besonderen 
Umständen, etwa bei Epithcldefecli'ii sich BIIUUIIMtea 
vermögen und ilunii gleichfalls eine speeilischc Er- 
krankung amag9Dj 

8. in solche, die auf gesunder sowohl, als pathologischer 
Conjunctiva zwar wachsen, Iretzdein aber keine patho- 
logischen l'roccsset auslosen; und endlich 
4. in solche, die sich im Bindehautsack nicht vermehren 
kennen, und früher oder spater durch den Thräuen- 
strom fortgeschwemmt werden. 
In die erste Kategorie gehören, wie mir scheint, einstweilen 
nur zwei Microorgauismcn, der ( Jiuiocoeeiis und der Trachom- 
coecus. Für deu ersteren wissen wir ja, wie eben ausgeführt 
wurde, das» die kleinste Hange gminioceeiihidtigen Eiters gen&gi, 
um auf jeder gesunden uuvorsehrleu Hindobaut eine typische 

l'.l. Hin.' hervorzurufen. Bezüglich des Trachoms lehren die 

Epidemien der Waisenhäuser, K.isenicu und anilerer Comicic. 
dass ein so grosser PMeeotaUz der [itrWIfHl nicht gleichzeitig 

befallen «erden kömile. « lein ! 'milaginui durch X nf :"j 1 1 i -■ k < ■ 1 1 . n 

Epithclverluste u. dcrgl. ersl i-in beHHldCNf Weg H die Cuu- 
j 1 1\ ;i gebahnt werden inüsstc Eil ist nicht unwahrscheinlich, 
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ja cb iat sogar mit ziemlicher Sicherheit Hl erwarten, dnss beim 
Weiterscbrcitcn unserer bacteriologisehon Kenntnisse andere in 
die erBtc Kategorie meiner Eintheilung gehörige Bncterieh ge- 
funden werden. 

Ala Paradigma für die zweite Gruppe kann der Bacillus 
tuberculosis gelten. Wegen der ausserordentlichen Häufigkeit der 
Tubcrculose und wegen der sorglosen Behandlung der Sputa 
dürfen wir annehmen, dnss man täglich Sporen von Tubcrkcl- 
bacillcn einathmet, dass täglich Tiiberculosekeime auf unseren 
Bulbus tauen oder durch schmutzige Hände und Taschen tiieher 
in den Uünjunctivalsack gebracht werden. Während nun in sehr 
zahlreichen Fällen der Tulierkdliai illtis in der Lunge Fuss zu 
lassen und die ungemein häutige Tuberculosis pulmonum hervor- 
zurufen vermag, rindet er auf der Bindehaut und Cornea nur 
selten die zur Ansiedelung und Vermehrung niitlngen Bedingungen. 
Worin diese Bedingungen bestehen, ob z. B. in ciuem Defoct 
der schützenden Epitheldecke, entzieht sieh einstweilen noch unserer 
Kenntnis. 

Während wir die Allgegenwart des TuberkclbueilluH be- 
ziehungsweise seiner Sporen nur vermuthen, könueu wir die 
ungemeine Verbreitung der Schimmelpilze und ihrer Sporen als 
feststehende Thatsaeho betrachten. In der That, Jedem, der sieh 
mit baeteriologischen Untersuchungen beschäftigt, werden die ver- 
schiedenen Schimmelarteu unliebsame Beweise ihrer Allgegenwart 
durch Verunreinigung von Culturon oft genug gegebeu haben. 
Nun, auch diese Sehimmclsporen müssen sehr häufig auf diu 
Bindehaut gerathen, und doch sind bis jetzt wenigstens nur ein- 
zelne Fälle mitgetheilt worden, in denen ein Schimmelpilz als die 
Ursache einer Augenkrankheit angesprochen wurde. Im II. Cn- 
pitel sind mehrere Fälle dieser Art erwähnt worden. Üb man 
auch den Stnphylocoecus pyogenes in diese Kategorie zu rechnen 
hat, liisst sich bis jetzt wohl noch nicht entscheiden. 

F'ür die dritte Categorie ist ohne Zweifel das „Luftsläbchen" 
(Bacillus .1 iinil I> und Neisser's „Xerose-Bueillua") ein Prototyp. 
I ntei den CooOBD spielt die gleiche Kollo der weisse, nicht ver- 
flüssigende Coccus (MicrueiMTiis candidans!'). Weniger häutig winde 
Bacillus / (das eliptiseho Hacteriuni) beobachtet, immerhin auf 
gesunden und katarrhalischen Conjuuctiven häufig genug, uui 

5* 
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gleichfalls als bannloser Schmarotzer der gesunden und kranken 
Bindehaut bezeichnet werden zu können. 

Ob die vierte Kategorie meiner Eintheilung durch die Sarcine 
und die Fädenbacillen repräsentirt wird, kann wohl nur durch 
weitere Untersuchungen festgestellt werden. 

Zum Schluss genüge ich der angenehmen Pflicht, Herrn 
Professor Michel und Herrn Dr. Giulini meinen wärmsten Dank 
für die mir gewährte Hülfe auszusprechen. Herr Professor Michel 
hat mir nicht blos die Mittel des Institutes, sondern auch seine 
eigne Bibliothek und Instrumente in liberalster Weise zur Ver- 
fügung gestellt, an Entwicklung und Fortgang meiner Arbeit 
den lebhaftesten Antheil genommen und bei der Darstellung der- 
selben mich durch kritische Winke aufs Wirksamste gefordert. 
Herrn Dr. Giulini verdanke ich die Einführung in die von ihm 
meisterhaft beherrschte bacteriologische Technik. 

Würzburg, Ende April 1887. 
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